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الصفحة 


ل هه القدمة 
القدمة 


دراسة تركيب الخلايا ووظائفها وأذواعها وأنتسجة الجسم المختلفة وأنواعهاء ثم 
استعراض شامل لأجهزة جسم الإتسان وتشريحه ووظائفه ابتداء من القلب والدم 
ودورانه وأمراضه» والجهازالليفي» وا لهيكل العظمي: والحضلات وآلية انشباض 
العضلةء والجهاز التنفسي وآلية التنفس؛ والجهاز الهضمي وعملية اليضم والجهاز 
البولي» والجهاز الحصبي الطرية والحركي,» والجهاز التناسلي» والخدد الصماء وآلية 
التنظيم الهرموتيء» والتنسيق والتكامل بين أجهزة الجسم المختلفة. 


1) الخخرجات التعليمية المستهدفة من تدريس هذا المرجع العلمي المقرر: 
من المتوقع بعد إتمام دراسة الحقرر بنجاح أن يصيح الطالب قادراً على: 


آ. التعرف على التركيب الأساسي للخلايا والأتسجة وأجهزة الجسم المختلفة 
ووظائفها. 

با يحدد وظيفة كل عضو 4 جسم الإنسان ويريط بين الوظيفة والموقع 
والتركيب الفسيولوجي للعضو. 

ج. يشرح بغهم آلية التتفس والهضم والنبض والإحساس ومستوى السكر 
وعلاقته بالهرمونات المختلفة. 

د. يصف آلية السمع والنطق والتوازن والشم والذوق والنظروالمستقبلات لكل 
منها والعوامل المؤثرة فيها. 

ه. يتعرف على أنواع النسيج العضلي ووظائفها وآلية اشباضها والعوامل المؤثرة 
على ڪل منها. 
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يتعرف على دور الجهاز الحصبي وا لهرمونات والكيمياء الحيوية ج التتسيق 
والتكامل العالي المتواجد عتد الإتسان وكيفية توازن الجسم وتعامله مع 
المتقيرات المختلقة. 

يتعمرف على مفهوم الحمل وآلية الإخصاب وتكون الجنين ومراحل التطور 
الجنيني والحوامل المؤثرة 4 نموه وطرق تنظيم الأسرة. 


Intellectual Skills القدرات الخهنية‎ 


يستنتج أهمية الجهاز العصبي والغدد والهرمونات 2 السيطرة على تشاط 
الجسم وحالته الفسيولوجية. 

يستدل على العلاقة بين الضغط والنبض وإلتنفس والجلطة والقذاثف 
الرتوية وتبجلط الدم وغيرها من مفاهيم ضرورية. 

يستنتج كيفية المحافظة على ثيات التوازن الداخلي والضخط الأسموزي 
وكيفية التخلص من السموم. 

يستنبط العلاقة بين أتسجة الجسم المختلفة وموقعها ووظائفها 


الفسيولوجية. 

يميز بين أنواع العضلات المختلفة ووظائفها وآلية اتقباضها والعوامل المؤثرة 
على ڪل منها. 

تطوير قدراتهم العقلية وأفكارهم وتحفيسزهم على تمييز الأمراض 
الفسيولوجية المختلفة. 


يحلل بعض الفحوصات المخبرية الخاصة بالدم والبول والبرازويريطها 
بالأمراض الفسيولوجية الشائعة. 
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سنه القمة 
3( المهارات الهنية وانlnaيa :Professional and Practica! Skills‏ 


أ. القدرة على تتبع الدورة الدموية الكبرى والصغرى وقياس النبض ومصدل 
التنفس ومستوى السكر ب2 الجسم. 

ب. تنفيذ شرائح متحددة مثل الأتسجة والدم والخلايا وتميزها باستخدام المجهر 
الضوئي. 

ج. يستطيع تفسير بعض الضحوصات المخبرية المتحلقة بالدم والبول وغيرها. 

د. القدرة على تعلم حساب الإباضة والأيام الامنةء فترة الخصويةء وطرق العزل 
ومنع الحمل وآسالييه الطبيعية. 

ه. تلفين بحوث مختلفة تركز على ريط البهد العلمي النظري والمصر والبحد 


العملي المعربة. 
4( الهارات إلمامة وklنaĞa s+General and Transferrable Skills‏ 


آ. القدرة على التعلم الذاتي بالرجوع إلى أبرز المراجع المتخصصة بے فسلجة 
الجسم. 

ب. القدرة على احترام الوقت اللخصص للموقف التعليمي التعلمي. 

ج. القدرة على التعبير عن الأفكار وطريقة التفكير بصورة علمية. 
القدرة على حل المشكلات العلمية بالطرق العلمية المختلفة۔ 
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الوحدة الأولى 
الخلية 


تعتبر الخلية الوحدة البنائية والوظيغية الأساسية والحية ب4 الجسم ب 
جمیع الكائنات الحية» حيث أن الخلية تتكون ممن مواد كيميائية ضسرورية 


لاستتمرارية الحياة وهذه المواد مكونة من ذرات. 


وتختلف الخلايا اختلافاً كبيراً ل احجامها واشكالهاء وسرغم هذه 
الاختلافات بينها (لا ان لها صفات تركيبية أساسية تشترك فيها محظم الخلايا. 
وعلى سسبيل المشال بل كل الخلايسا بتحد الأكسجين مسع السكريات والدهون 
والبروتينات لتحرير الطافة التي تحتاجها وظائف الخلية. 


والخلية حسب مبدا النظرية الخلوية هي وحدة التركيب والوظيفة 
والانقسام والوراكة 4 الكائن الحي. 


الغلاف النووي 
الفشاء الطلويي 
الشبكة الأددويلازمية 
التاممة جهازچولي 
السيتويلازم 


هو و ل 


الوحلةالأولى و س 
أقسام الخلية: 


1. الخشاء الخلوي ٤(‏ 5۲21ء1 [ع)): وهو الذي يحدد الخلية ويضصسل 
مكونات الخلية الداخلية عن المواد خارج الخلايا والبيئة الخارجية. 

2. الهيولى m(‏ هدام 0٤ر‏ ): السيتويلازم تشبه الأعضاء المتخصصة 2 الجسم 
وهي المادة التي تقع بين الغشاء الخلوي وإالنواة وتحيط بعضيات الخلية 
(سافل تسبح فيه العضيات). 

3. العضيات (١ء[[٠٠0۲24):‏ وهي أجزاء ثابتة 4 الخلية لها أشكال متميزة 
تقوم بوظائف متخصصة 2 الخلية مثل النواة. 

4. مشتملات الخلية (0«8وداءمآ 11ع )): وهي الإضرازات والنواتج التخزينية 


:€e]] Mem brace الخشاء الخلوي‎ )1 


وهو بثيان رقيق جداً يفصل مكونات الخلية الداخلية عن البيئة الخارجية 
ويتراوج سمكه ما بين (4.5 -10) نانو متر (وتساوي (10-4.5) × 107 م). 
ويتكون الفشاء الخلوي بشكل رئيسي من دهنيات فسفورية ومن بروتينات» وهناك 
مواد تدخل به تركيب الغشاء الخللوي بشكل قليل وتشمل الكوليسترول ودهنيات 
سكرية وسکریات. 


وظائف الغشاء الخلوي: 


* يشكل الخشاء الخلوي حاجزاً يحتوي على مكونات الخلية ويفصلها عن البيئة 
الخارجية. 

١‏ يزود الخلية بمستقبلات تلهرمونات والأغذية والأجسام المضادة. 

* يتحكم بدخول وخروج المواد من وإلى الخلية. 

٠‏ يساهم 4 تماس الخلية بخلايا أخرى أو اجسام خريبة (1۸ع13ا۸1) "محفزات 
المناعة بل الجسم وعبارة عن جسم غريب ممرض. 

سه 0| و س 


سسس الخية 
2) انهیولى :]y10p14811‏ 


هي المادة التي تقع بين النواة والغشاء الخلوي ويتواجد فيه مختلف مكونات 
الخلية؛ وهو عبارة عن سائل سميك مرن شبه شفاف يحتوي على جسيمات معلقة 
وسلاسل من الأنابيب الدقيقة والخيوط اثتي تشكل الهيكل الخلموي النذي يزود 
الخلية بالشكل والدهامة. 


ويتكون السيتوبلازم من ماء (75- 90/) ومكونات صلبة تشمل البروتيتات 
والسكريات والدهنيات والأحماض الأمينية والببتيدات» وتوجد المواد العضوية على 
شكل غروئي آي على شكل جسيمات معلقة به المحلول» وهذه الجسيمات تحمل 
شحنة كهريائية تافر بعضها البعض لذلك تبقى منفصلة ومعلقة. 


ويقوم السيتويلازم بالوظائف التالية؛ 


1. المكان الذي يتم فيه تصحيح المواد التي تستخدمها الخلية. 

2. يساعد 2 التخلص من الفضلات. 

3. يستقبل المواد الخام مسن البيئنة الخارجية بواسطة السائل خارج الخلايا 
ویحولها إلى طاقة. 

4. يحدث فيه بعض التفاعلات الكيميائية. 


3) المضیات: 
تكون 4 الخلية الحيوانية متخصصة أكثر ومتطورة» وهي عبارة هن أجزاء 


ثابتة 4 الخلية لها أشكال متميزة تقوم بوظائف متخصصة حيث يختلف نوع وعدد 
العضيات باختلاف نوع الخلايا ووظيفتها. 


ب ا و جح صصص 


الوحدةالاولى و ا سسس 
1. iڈنوlة Nucleus‏ 

تمتبر النواة أبرز مكونات الخلية واكثرها وضوحا وتظهر كجسم كروي 
قاتم لكن شكلها له ملاقة بالشكل العام للخلية» فهي كروية الشكل بالخلايا 
المستديرة ومستطيلة 2 الخلايا المستطيلة أو غير منتظمة كما 2 أنوية كرات 
الدم البيضاء» وتتوسط النواة عادة الخلية خاصة ب2 الخلايا الحيوانية» وتعتبر 
اللنواة أكبر أجزاء الخلية ويمكن مشاهدتها بسهولة خاصة عند إضافة الصبخات 
المناسبة مثل صبخة أزرق الميثيلين أو اليود. 
وقتركب الثواة من: 
1. الغلاف اتتووي :Nuclenr Mem b۲4a ce‏ 

يحيط بالنواة ويحفظ مكوناتهاء ويتخلله تقوب صغيرة جدا تسمح باتصال 
مباشر بين محتويات النواة وسيتويلازم الخلية. 
2. السائل اتنووي :Nuclenr $4]p‏ 

سائل بماڈ النواة وتنغمس فيه جميع محتويات النواة) ويتر مكب من مواد 


عضوية ويروتيتات وسكريات وأحماض أميئية والأتزيمات التي تصل السيتوبلاسم 
عن طريق الثقوب الموجودة بالغلاف الثووي. 


3. ggiliة :Nucleolus‏ 
عبارة عن جسم صخير كروي الشكل وعددها واحدة آو أكترء والنوية غنية 


بالأحمصاض النووية (8[4) والبروتينات» ولهذا لها ملاقة مباشرة 2 تكوين 
الرايبوسومات )]—[N4(‏ الضرورية لتكوين البروتينات 4 الخلية. 
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شكل رقم (2): الأجزاء الرئيسة للنوية 


4. الشبكة الكروماتيئية: 


وهي عبارة عن خيوط رفيعة متشابكة مع بعضها فتبدو كالشبكة 
والخيوط هذه عبارة عن الكرووسومات الحاملة للمادة الوراخية .)2×N4(‏ 


آهمية النواة: 


انها تحمل المادة الوراثية المحمولة مع الكروموسۇم اة المعرفة باسم .0×N4‏ 
٠‏ تضاعف مابها من مواد وراثية؛ وبعد ذللك تر جم المعلومات الوراثية 
الأساسية إلى بروتينات بها تتحدد نوعية الخلية ووظيفتها 4 مسيرة الكائن 


الحي. 


هو و ل 


الوحدةالأولى و سے 


ب. الرایبوسومات 007€ Rib‏ : 


وهي حبيبات دقيقة تنتشر حرة 4 السيتوبلازم كما توجد أعداد كبيرة 
منها على السطوح الخارجية للشبكة الأندوبلازمية وهي تتكون من الحامض النووي 
الرايبوزي (۸[4) والبروتينات وتقوم الرايبوسومات بصنع البروتين والأنزيمات. 


ج. الشبکة انلاأئدوباازيمa :Endoplasmic Reticulu0‏ 
وهي أغشية مزدوجة تتصل بكل من الغشاء البلازمي أو الخلوي من جهة 
ويالغلاف النووي من جهة آخرىء» وتقوم هذه الشبكة بتوصيل المواد ما بين أجزاء 
السيتوبلازم نفسه» ومن الثواة إلى السيتوبلازم وتعتبر الشبكة الأندوبلازمية هيكل 

دعامي للسیتوبلازم» حيث تثبت محتوياته وتزيد السطح الداخلي له. 
د. اجسام چولجي ؟0dieط‏ چا01 6: 
تقح بالقرب من النواة ویتکون ڪل جسم من (4 - 8) آأكياس غشائية 


مسطحة مرصوصة فوق بحعضها النبمضء» وهذه الأڪیاس تسمی باتصهاريج وهي 
منتفخة عند نهايتها, 


"غولجي: عالم مكتشف هذه الأجسام". 
إن الوظيفة الأساسية لأجسام جولجي هو فرزوتوزيع البروتيتات إلى أجزاء 
الخلية المىختلفة: حيث يتم حزم البروتينات 4 حويصلات ويحسض هذه الحويصلات 


الحبيبات الإفرازية إلى الحيز خارج الخلية. 


ج جحşÈËجج‏ 0ر جات ي 


س سسس الخايسسة 


ه. الميتوڪندريا: 


وظيفتها إطلاق الطاقة وتتكون من غشالين كل منهما يشبه الغشاء 
الخلوي حيث يكون الغشاء الخارجي أملس, بينما الغشاء اللداخلي يحتوي على 
سلسلة من التينائيات تسمى بالأعراف (188ء[01) ويسمى تجويف الميتوكندريا 
المحاط بالغشاء الداخلي بالمطرق (×13۲1)؛ وان وجود الأعراف 4 الخشاء الداخلي 
يعطيها مساحة سطحية كبيرة جدأ للتفاعلات الكيميائية التي يطلق عليها 
مجتمعة بالتنفس الخلوي . 


آما بالنسبة لوظيفتها فلها أهمية كبيرة داخل الخلية فهي تعتبر مراكز 
لأنزيمات التنفس اللازمة لتوليد الطاقة )A1۶(‏ لتشغيل الخلية والكائن الحي. 
ولنلك يطلق عليها محطات أو بيوت الطاقة. 


و. الليسۈسوم 1¥805000€58؛ 
وهي أجسام كروية الشكل منتشرة 4 الستوبلازم ذات خشاء مفرد رقيق 


تحوي كمية كبيرة من أنزيمات التحلل المائي لذا يعتتنقد أن وظيضتها هضمية أو 
مناعية. 


ز. الجسم المركزي: 


هي اجسام سيتوبلازمية أو عصوية الشكل توجد بالقرب من النواة 4 
الخلايا الحيوانية وله دور مهم 4 انقسام الخلية وهو عادة ينقسم قبيل انقسامها. 


4) مشتملات الخلية 8ر0 نام1 :Ce1[‏ 


وهي عبارة عن مجموعة كبيرة ومتعددة من المواد الكيميائية التي تصنعها 
الخلية والتي توجد لبعضها شكل مميز وهده المواد الكيميائية هي مواد عضوية 
بشكل رئيسي ويمكن أن تظهر وتختفي 2 أوقات متعددة من عمرالخلية؛ ومن 
u‏ إو ر ل 


الوحةالأولى و ل سس 
الأمتلة على ذلك: اللاتين وهي عبارة عن صبغة تخزن 4 بحعض خلايا الجلد 
والشحر والمبن وتحمي الجسم من الأشعة ضوق البنفسجية» وتعطي لون البشرة 


للإنسان. 
السياط والأهدابد 


تحتوي بحعض الخلايا على بروزات لتحريك الخلية أو لتحريسك المواد على 
سطح الخليةء وهذه البروزات تحتوي على سيتويلازم ومحاطة بفشاء خلويء» فإذا 
كانت هذه البروزات طويلة وقليلة فإنها تسمى بالسياط؛ والمثال الوحيد ب4 جسم 
الإتسان هو ذيل الحيوان المثنوي عند الذكر آما إذا كانت البروزات متحددة وقصيرة 
وتشبه الشعر فإنها تسمى بالأهداب وتوجد هذه الأهداب ب4 عدة أماكن متها 
الغشاء المخاطي للمجاري التنفسية. 


انقصام الخلية: 
يوجد خلائة آنواع من انقسام الخلية وهي؛ 
آولا: الاتقسام المباشر 1١1٤0518‏ (الانقسام الخلوي): 


يجدث هذا الانقسام 2 الحيوانات الأولية مثل الأميبا لزيادة أعدادها أو 
تكاترهاء وي4 هذا الانقسام تستطيل النواةء ويحصل 4 وسطها اختناق كما 
یستطیل السیتوبلازم ویتضیق, ثم یزداد تضیقها تدریجیاً حتی تنقسم إلی قسمین. 
ويزداد اختناق السيتوبلازم أيضاً إلى آن ينقسم إلى جزئين يحوي كل منهما على 
نواة ويستغرق هذا الاتقسام وقتاً قصيراً. 


u وو‎ u 


ا ه4 الخيسة 


شانياً: الائقسام غير المباشر (الاتقسام المتساوي): 

تحدث ب الخلايا الجسدية الإنشائية المنتشرة .2 معظم أجزاء جسم الحيوان. 
الهدف من الاتقسام غير الباشر: 

هو نمو الكائن الحي أو تعويض انسجته التالفة. 

أهمية الانقسام غير المباشر: 


المساهمة ب نقل الجينات الموجودة على الكروموسومات من الخلية الأصلية 
إلى الخليتين الجديدثين ومضاعفة الحامض النووي )]0[N4(‏ 2 النواة. 


مراحل الاتقسام غير المباشر: 
تمر الخلية اثناء الاتقسام غير المباشر 2 خمسة مراحل هي؛ 
1) اخرحلة البيني2 4¢ 1 مء :1nt‏ 


وتسمى مرحلة السكون (142#؟ )۸١81118‏ وهي مرحلة استعداد الخلايا 
للانقسام وذلك بمضاعغة الحامض التووي 14[ (من 1١‏ إلى 2٨‏ بعئي لو كان 
هدد كروموسومات ال (N4‏ 40 يتضاعف بے هذه المرحلة إلى 80)ء ونكون 
الكروموسومات غير مميزة وتوجد على شكل خطوط رفيعة ملتوية يسمى كل منها 
ڪرومونيما. 


2) المرحلة التمهیدیة (الأولیة) 246 1م۴۲۵ 


حيث ثتميز الكروموسومات 2 النواة؛ وتكون على هيئة خيوط طويلة 
ورفيعة مزدوجة ويتكون كل كروموسوم من قسمين متشابهين تمام الشبه ويسمى 


به 73 و سسس 


وو و ج ت و چیب 
كل قسم بالكروماتيد حيث يرتبط الكروماتيدان معا ل نقطة تسمى القطعة 
المركزية. 


وخلال هذه المرحلة يقصرالكروموسوم ويتغلظ ويزداد وضوحاء كما تبدا 
التوية باتصخر تدردجيا إلى أن تتلاشى» وتنتقل مادتها إلى الكروموسومات ويبدا 
الخشاء النووي 4 الاختفاء ويتحررالسائل النووي منها. 


ويلعب الجسم المركزي دوا بالغ الأهمية 4 هذه المرحلة فتنقسم الحبيبة 
المركزية ‏ الجسم المركزي إلى حبيبتان؛ حيث يتشعب من كل حبيبة خيوط 
دقيقة تسمى الأشعة النجميةء وتنفصلان الحبيبتات المركزيتان عن بعضهما 
وتبتعدان كل عن الأخرى تدريجياً ويتجه كل منهما نحو أحد قطبي الخلية 
ویصبح کل منهما مقابلاً للاخ ویسمی ڪل منهما بالنجيم» وهندها يتحول 
السائل النووي إلى خيوط جيلاتينية تصل ما بين النجمتين بشكل مغزلي مكونة 
خيوط مغزليةء وتمتير هذه المرحلة اطول فترة 2 الاتقسام إذ تستغفرق نصف الوقت 
تقريياً من(30 -60) دقيشة. 


:Me†a p1 4ئe المرحلة الاستوائية‎ )3 


تستوي هذه الكروموسومات 4 المتتصف» حيث تكتمل الخيوط المغزلية 
وتتحرك الكروموسومات إلى المنطقة الاستوائية للخلية) ويتعلق كل كروموسوم 
بخيط من الخيوط المغزلية بواسطة السنترومير؛ حيث يتكون الكروموسوم من 
الكرومتيونين المتشابهين ويبقيان مرتبطين بے هذه المرحلة وتتميز الكروموسومات 
هذه المرحلة بحيث يصبح من السهل عدها وتحديدهاء و2 هذه المرحلة يختفي 
الغشاء النووي والنوية تماماً. 


بے 24 و س 


ا سه الخيهة 


4) الرحلة الانفضائية 28€ 1م14 :A‏ 


ينقسم كل سنترومير (منطقة خروج الخيوط المغزلية) إلى قسمين 
ويتباعد الكروموتيدان 4 كل كروموسوم عن بحضها وتتحرك كل مجموعة من 
الكروماثيدات. 


5) المرحلة النهائية 45۴ ام هاء1؛ 


حيث تكون الكروموسومات أقل وضوحاً مما كانت عليه ب4 المرحلة السابقة 
وتتحول إلى خيوط رفيعة يسمى كل منها كرومونيما كما كانت 4 المرحلة 
البينيةء وتحيط كل مجموعة من الكروموسومات نضسها بغشاء نووي جديد, ثم 
تصبح خيوط الكرومونيما خيطاً نووياً ثم شبكة توويةء وتختفي الخيوط المغزلية 
ويتحول النجيم إلى الجسم المركزي» وتظهر النوية» ويبدا السيتوبلازم بعملية 
الانقسام بظهور اختناق ب4 وسط الخلية حتى يتم انقسام الخلية إلى خليتين 
ابنينتين بكل منهما نفس الحدد من الكروموسومات الموجودة ب2 الخلية الأم. 
الانقسام الاختزائي (الانقسام المنصف)؛ 

يحدث الانقسام الاختزالي ب الخلايما التناسلية الحية وتنتج عضه 
الجاميتات المذكرة والمؤنثة. ففي الحيوان يحدث هذا الانقسام 4 الخصية لتكوين 
الحيوانات المنوية (501۳08)؛ وب المبيض لتكوين البويضات. 

وعلد حدوث عملية الإخصاب يتحد الجاميت المذكر بالجاميت المؤنث 
لتكوين الزيجوت» ويتضاعف لتكوين الزيجوت» حيث بتضاعف عدد الكروموسومات 
و كل صرة يحدث الإخصاب يتضاعف الكروموسومات» وهذا لا يحدث كون أن 


عدد الكروموسومات ثابت 2 الغرد الواحد والنوع الواحد. 


م ور و س 


الف ا ا 

وتكن حتى يبقى هدد الكروموسومات ثابتا تحدث 2 الكاقن الحي ن 
مرحلة معينة من حياته (عند البدوغ) عملية يختزل فيها عدد الكروموسومات إلى 
النصف وتسمى هذه العملية بالانقسام الاختزالي فالخلايا التناسلية 2 الإتسان 
تحتوي على (46) كروموسوماً وهو العدد نفسه الموجود ب الخلايا الجسدية 
وهندما تنقسم الخلايا التتاسلية بطريقة الانقسام الاختزالي تتكون الحيوانات 
المئوية والبويضات التي يحتوي كل منها على 23 كروموسوم فقط» وعند اتحاد 
الحيوان المنوي والبويضة يتكون الزيجوت الذي يحتوي على العدد الأصلي من 
الكروموسومات الموجودة بخلايا الجسم وهو 46 كروموسوم» ويالانقسام الاختزالي 
تحفظ الكائنات الحية التي تتكاثر جنسياً نومها من الانقراض. 


23 من الام 3 من الأب 
الجنين 46 ڪروموسوم 
مراحل الانقسام الاختزاثي: 
یشتمل علیٰ مرحلتین هما؛ 
1) المرحلة الأولی: 


وهي مربحلة الانقسام الاختزالي الأول وفيها يتم اختزإل هدد 
الكروموسومات إلى النصف (تصف العدد). 


2) المرحلة الثانية: 


وهي مرحلة الانقسام الاختزالي الثاني حيث يتبع الانقسام الأول مباشرة 
وهو يشبه الانقسام غير المباشر. 
س 6G‏ و سس 


سسس الخليسة 

ول هذه المرحلة تنقسم كل من النواتين النائجتين عن الانقسام الأول 
لإنتاج نواتين جديدتين وب كل منهما نفس عدد الكروموسومات 2 الخلية الناتجة 
عن الانقسام الا ختزائي الأول فالناتج 4 نهاية الانقسام الاختزالي هو آريع خلايا آو 
جاميتات من كل خلية انقسمت انقساماً اختزالياً بكل منهما نتصف عدد 
الكروموسومات ج الخلية التناسلية الأم. 


المستوى النسيجي والعضوي: 


تعتسبر الخلية وحدة البناء والوظيفة والانقسام والوراثة 4 الكائن الحي 
مكونة خلايا متشابهة 4 الشكل والتركيب يسمى النسيج. 


فالنسيج هي مجموعة من الخلايا المتماخلة التي تشبه ے شکلها وترڪيبها 
وتكون متماسكة عادة بمادة خلالية تفرزها ثلك الخلايا لتؤدي وظيفة أو أكثر 2 
الجصم؛ 


أتواع الأنسجة: 

تقسم أتسجة الجسم إلى أربعة أنواع رئيسية هي: 
اول الأنسجة الطlاûية Epithelial Tissue‏ . 
ثانيأً: انيج تة .Connective Tissue‏ 
خالتاً: الأنسجة المضليa Muscular Tissue‏ . 


رابعا: الأتسجة العصبية .Neryous T15SU®‏ 


e 


الوحدالارى و ا ا سے 
أولا: الأتسجة الطلاقية #uاءءز٣‏ امناء طم (المبطنة): 


تتواجد الأنسجة على السطوح الخارجية للجسم أو تبطن السطوح 
الداخلية كتجاويف أو بطانة أعضاء الجسم المختلفة كبطانة الجهاز الهضمى 


والتنفسي والأوعية الدموية والقنوات الغدية. 
تقسم آنواع الأنسجة الطلائية إلى توعين أساسيين هما: 


آ. الأئسجة الطلائية السطحية. 
آ1 . الأنسجة الطلائية الغدية. 


آ) الأنسجة الطلائية السطحية: 
وتقسم حسب شكل الخلايا وحدد الطبقات إلى قسمين هما: 


أ. الأنسجة الطلائية البسيطة. 
ب. الأنسجة الطلائية المركبة. 


)١‏ الأئسجة الطلائية البسيطة: 


يتركب من طبقة واحدة من الخاذيا تنتظم 4 صف واحد وترتكز جميعها 
على الخشاء القاعدي وتختاف أشكال واحجام هذا النسيج باختلاف أنوإاعه» وهي: 


1. الأنسجة الحرشفية )841411018S(‏ "مريعة": 
تتكون من طبفة واحدة من خلايا رقيهة وقد تكون حواف الخلايا مستقيمة 


أو متعرجة وتوجد النواة 4 الوسط ومن الأمثلة عليها الخلايا المبطنة محفظة 
بومان 4 الكلية. 


ي 28 سسس 


سه الغية 


,)Cubط‎ 01d a[( الأتسجة امكمبة‎ .2 


خلايا تشبه المكعبات وتواتها المركزية ومن الأمثلة عليها الأنسجة الموجودة 
2 الغدة الدرقية. 


3. الأنسجة الممادية )]01١10041(‏ "طولية": 


وهي خلايا مستطيلة الشكل تشبه الأعمدة ومن الأمثلة عليها الغشاء 
المبطن للفناة الهضمية من المعدة حتى المستقيم. 


:(Ciliated Column 2r) العمادية انخيدبة‎ .4 


هي خلايا ممادية إلا أن حواقها الحرة تحمل زوائد بروتوبلازمية تعرف 
بالأهدابه وهي تتحرك حركة مستمرة ومنتظمة ومن الأمثلة عليها الخلايا 
المبطنة 2 القنوات التنفسية كالقصبة الهوائية. 


الوجدةالإولى ا ل س 


ب) الأئنسجة الطلائية امركبة:؛ 


يتكون هذا النسيج من خلايا طلائية مرتبة 2 أكثرمن طبقة واحدة 
بعضها فوق بعض كطبقة علا ووسطى وسفلى» كما ب4 بشرة جلد الإنسان. 


1 أنسجة طلائية مركبة حرشفبة: تتواجد ي بشرة الجلد والفم. 
2. أنسجة طلائية مركبة عمادية: تتواجد 2 القناة البولية. 

3. انسجة طلائية مركبة مكعبة: تتواجد 4 قنوات الخدد الدرهية. 
4. اتسجة طلائية مركبة انتقالية: تتواجد ب بطانة الحثانة البولية. 


11) الأئسجة الطلائية الخدية؛ 


إن الأنسجة الطلائية الغدية لها تشاط إفرازي ببتاء القدد» حيث آن 
وظيفتها تكمن 2 الإفراز حيث تقوم الخلايا الخدية التي تتواجد على شكل 
مجموهات منفصلة» ويمكن أن تتكون الخفدة من خلية واحدة أو من مجموعة من 
الخلايا المقتخصصة التي تضرزمواد بإ قنوات اوعلى السطح أو 2 الدم مباشرة. 


لاذلك تصنف الغدد حسب وجود أو عدم وجود قنوات لها إلى نوعين: 
أ. الفخدد خارجية الفرزه 

تفرزنواتجها ب4 قنوات خارجبة مثل الخدد العرقية والغدد اللعابية. 
با. الفدد الصماءد 


حيث لا يوجد لها قنوات وتفرز تواتجها مباشرة 2 الدم مثل الغدة التخامية 
والخدة الدرقية (تفرز للدم مباشرة). 


به 30 و سسس 


ل س ل الخلاسة 
وظائف الأتسجة الطلائية: 


1. الإفراز: 
1. الإفرازالداخلي: 


كإفراز مواد كيماوبة عضصوية معقدة ذات أهمية كبيرة تعمل على توازن 
الجسم الفسيولوجي» كما إفرازالهرمونات من الغخدد الصماء كالفدة الدرقية. 


ب. الإقرازالخارجي: 


وهو إفراز مواد مختلفة خارج الجسم منها ما يعمل على حقظ درجة حرارة 
الجسم تابتة (كالعرق). 


2. الهضم والامتصاص: 


عن طريق إفرازأنزيمات من غدد خاصة للمساعدة 4 هضم الطعام 
وامتصاص المواد الغذائية. 


3. الحماية: 


لوقاية الجسم من المؤثرات والصدمات الخارجية مثل الأنسجة الطلائية 
الموجودة على سطح الجلد. 
4. التکاشر: 

ويتضمن إنتاج الخلايا التناسلية كما ب النسيج الطلائي المكون 
للجاميتات (الخلايا الجيتية). 


هه إو و ج 


الوحلاةالأولى و سسس سسس 


5 إنتاج حركة تيار خاصة: 


وذلك للنع دخول مواد غريبة إلى بعض فجوات الجسم كما ب الأنسجة 
الطلائية المهدبة 2 تجاويق الأتض. 


6. الإحساس,: 


وتشمل على استقبال المنبهات والمؤشرات الخارجية من الوسط امحيط 
بالجنسان كما 4 براعم الدوق بي اللسان. 


Stratified squamous epithelium الطلاثية الطبقية الحرشفنية‎ | 
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Transitional epitheliuص‎ aılاخaئئالا الطلائية‎ 


ag iy‏ 2 سس سد ررر 


حت وو و جب ت 


هه الخية 


Simple cubical epitbeliuı aةطيسبلا الطلائية المكعبة‎ 
E 


شکل رقم (3) 


:Counctiye FiS9ê aماضلا شانياً: الأتسجة‎ 


وبطلق عليها اسم الأنسجة المدعمة حيث أن هذه الأنشطة تريط أنسجة 
الجسم المختلفةء لذلك لا توجد على سطح الجسم وتتميز بوفرة المادة الخلالية بين 
الخلاياء وتقسم الأنسجة الضامة إلى؛ 


أ الأنسجة الضامة الحقيقية: 
حيث تقوم بالريط بين الأنسجة المختلفةء وتضم الأتواع التالية: 
1. الأنسجة الفجوية: 


يوجد تحت الجلد وبين العضلات» ويريط بين الأعضاء ويحيط بها. 
جت جج وو و ي 


الوحلةالاولى ا ل ل س 
2. الأنسجة الليفية: 


يبحتوي على آلياف بيضاء كثيرة وآلياف صفراء قليلة ويمتاز بتحمله 
للضغط الشديد. 


3. الأنسجة الدهتية: 


حيث تخزن الدهون بكميات كبيرة فيبدو النسيج الضام كالدهن ويكثر 
هذا النسيج عند المراة وة الشخص البدين. 


ب. الأنسجة الهيكلية: 


تبني هذه الأتسجة الهيكل الداخلي للحيوانات الفقارية وتكسب الجسم 
دعامته وتكمن وظيفتها بحماية كثير من الأعضاء الداخلية كالقلب والدماغ 
والرثتين. كما تعمل كمرتكزات للعضلات ولها آتر كبير ب4 الحركة. 


وتقسم إلى توهین: 
1. النسيج الخضرو: 


هو نسيج قوي مع بحعض المرونة ويوجد بے كثير من الأحيان متصل بعظام 
الهيكل الداخلي» والخضروف آقل صلابة من العظم بسيب قلة أملاح الكالسيوم 


الموجودة فيه. 
ويقسم إلى الأنواع التالية؛ 


٠‏ النسيج الغضروة الزجاجي؛ يوجد ب4 الأتف وإطراف الضلوع, 
٠‏ النسيج الخضرو المرن: ويوجد بي صيوان الأذن. 
* النسيج الخضروة الليفي: ويوجد حول المفاصل. 


سے 4و و ل 


سه الخيهة 
2. النسيج العظمي: 


تسيج صلب يكون الهيكل العظمي للفقاريات حيث يتكون العظم من مواد 
عضوية كثيرة تترسب منها كميات كبيرة من الأملاح المعدنية (۸45) محظمها 
على شكل كالسيوم (جزينات مرتبطة وليست حرة) متحد مع الفوسفات أو 
الكريون. وتكسن وظيفة التسيج العظمي 4 الحركهة والدهم والحماية وكمخزن 
للكالسيوم ب4 الجسم بالإضافة إلى الدور الذي يلعبه تخاع المظم ب توليد كريات 
الدم الحمراء وخلايا الدم البيضاء. 


فالثا: الأتسجة المضلية: 


تعتبر الأنسجة المضلية أكثر انسجة الجسم انتشاراً إذ تشكل حوالي 40/ 
من وزن الجسم» وتتالف الأنسجة من وحدات أو خلايا مطاولة شسمى الألياف» حيث 
تمتازبالقدرة على الانقباض والانبساط. 


انواع الأنسجة العضلية: 
أ. العضلاتث المنخططة (اتهيكلية): 


تشستمل ملى الجزء الأكبر من الأنسجة العضلية ومن الأمثلة علبها 
هضلات اليديين والرجلين والجذع. 


ب. العضلات املساء (اللاإرادية)؛: 


توجد هذه العضلات غ مناطق مختلفة من جسم الإتسان كما 4 عضلاث 
القناة الهضمية ب المعدة والأمعاء والرحم والمثانة البولية. 


ج ج و و ا کی 


اللجا رار و تح صح تت 
ج. العضلات القلبية: 
يقتصروجود هذا النوع من العضلات على جدار القلب فقط. 
رابعاً: الأنسجة المعصبية: 
الأتسجة العصبية هي المسؤولة عن استقبال الخؤثرات وا لمنبهات المختلفة التي 


تصل الجسم من البيئة الخارجية؛ وتتركب من الخلايا العصبية التي ترتبط مع 
بحعضها البعض بالغراء العصبي. 


وتتركب الخلايا العصبية من جسم الخلية ويحتوي على نواة وسيتويلازم 
ومكونات خلوية آخرى وتبرزمن جسم الخلية الحصبية زوائد شجرية التضرع كما 
تبرززائدة طولية أكثر تحرف بالمحور الأسطواني. 


شكل رقم (4): يبين أجزاء خلية مصبية 


جت ج 0و و ت 


لرؤية الخلايا تحتاج إلى مجهر والمجاهر ثلاثة آنواع: 


(آ) المجهر التشريحي (ب) المجهر الضوثي ا رڪب (ج) المجهرالإلكتروتي 
الشكل رقم (5) يبين المجهر الالكتروني: أدق أنواع المجاهر على الإطلاق والأغلى تكلفة 


ه4 7وو س 


Ke‏ أوحدة ية وو 


الجهاز الهضمة 


ج س بجی :)زد 
الوحدة الثائية 
الجهازالهضمي 
هضم وامتصاص ونمثيل العناصر الغذائية المولد للطاقة؛ 
Digestion, Absorption, and metabolism:‏ 


الهضم هو العملية التي يتم فيها تحويل الغذاء من حالة معقدة وجزيئات 
كبيرة لا يمكن أن تمر خلال الفشاء الملخاطي المبطن للقناة الهضمية إلى جزيئات 
آمسغر يسهل امتصاصها وتمثيلها (آي تحطيم الجزيشات الغذائية الكبيرة إلى 
جزیئات أصخر وأدق). 


وهو أيضاً عملية تحويل المواد الغذائية من جزيشات غير فعالة إثى فعالة. 
وتشمل عملية الهضم الايد 
1 الجزء الميكانيكي 


وهو عبارة عن مضغ الغذاء ويلعه وحركات أجزاء القثاة المضمية الختلفة 
وانتقاٹها من جزء إلى آخرمن الفم إلى الشرج. 


ب. الجزء الكيماوي: 


وهو عيبارة عن سلسلة من العمليات الكيماوية الحيوية التي تقوم بها 
عصارات الحدة والآمعاء والغدد التي تتصل بها ويمساعدة الخمائر المختلفة. 


س | و س 


الوحلةالغائية و سسس 


Digestive System 
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شكل رقم (6)؛ ببزن خصائص أجزاء الجهازالهضمي 
العوامل التي تؤثر على عمملية المضم عند الإنسان: 
1. المضغ الجيد: 
إن المضغ الجيد للغذاء يسهل حملية الهضم (تكسير الجزينات لوحدات أصفر). 


2. طبيعة الأغدذية: 


إن الأغذية السائلة تمتص بصورة أسهل واسرع من الأغذية الصلبة (من 
حيث الحالة الفيزيائية). 


سه 42 سسس سسس 


کب یر نم 
3. حجم الوجبة 


إن هضم الوجبة الصخيرة آسهل من هضم الوجبة الكبيرة. كلما كانت 
الوجبة أصغر وذات طبيعة لينة أو سائلة كان هضمها أكتر وأفضل» وبالتالي يكون 
هضمها آسرع وفعال أكثر. 


آسباب سوء الهضم عند الإنسان: 


1. الأكل الزائد عن طاقة المحدة (الطاقة الاستيعابية للمعدة) قد يسبب سوء 
الهضم. 

2. عادات التغذية السينة مثل احتواء الغذاء على تسبة عالية من الدهون. 
الأغذية اللحضرة بصورة سيئة كالأغذية المقلية 4 دهون درجة حرارتها 
مخف جا او غاقية عدا 

4. الأكل 4 ساعات التعب الشديد أو الغضب الشديدء إذ أن الأعهضاء تكون قد 
استنزفت كل طاقتها بالتالي من الصعب علبها الهضم. 
اللأكل بسرعة ويدون مضغ جيد للغذاء, 
قلة التمارين الغذائية. 


uuu‏ ې و س 


الوحدة الثافية 


Organs of the 
Digestive 
System 


Gallbladder 
„ Pancreas 


Small intestine 
.. Large intenstine 


_- Appendix 


<“ anus 


شكل رقم (7): يبين أجزاء الجهاز الهضمي 


هضم وامتصاص وتمثيل العناصر الغذائية المولدة للطاقة: 
آولا: هضم البروتینات :Digestion of protein‏ 


السبروتين عبارة عن مجموعة احماض أمينية مرتبطة بروابط ببتيدية. 
ومهمة الهضم هي هو تكسير هذه الروابط. 


يبدا هضم البروتينات 2 المعحدة حيث تتحلل البروتينات بواسطة أتزيم 
الببسين الذي تفرزه المعدة (حيث يفرز الببسينوجبن الذي يتحول إلى ببسين 
بواسطة حصامض الهيدروكلوريك الذي تفرزه الأغشية المخاطية للمعدة) ويقوم 
الببسين بتحطيم الروابط الببتيدية وتحويل البروتينات على مركبات اقل تعقيداً 


سې ږې و س 


هف الجهازاليشي 


هي الببتوتات والبروتيوزات وأنزيم الرنين أيضا يوجد 2 المعدة ويعمل على تخثر 
(تجبن) بروتين الحليب 4 معدة الأطفال ويغرزالرنين ے محدة الرضع فقط. 


أما ل الأمعاء الدقيقة فيتم تحلل الببتون والبروتيوز إلى أاحماض أمينية 
أحادية بواسطة أنزيم امينويبتيد الموجود ج2 الأمعاء. 


ثانیا: امتصاص البروتین وتمثیله: 


يتم امتصاص الأحماض الأمينية من جدارالأمعاء الدقيقة لتحمل إلى 
الدم بمساعدة فيتامين ب6 (البيرودكسين) ثم إلى الوريد البابي ثم إلى الكبد ثم 
إلى أنسجة الجسم لتاخذه خلايا الجسم المختافة حسب حاجتها لبناء خلايا 
جديدة أو لتمويض ما فقدته من انسجة ويتحول جزء منها إلى طافة عند عدم توفر 
الطاقة الكافية 2 الغذاء وينتج بولينا تفرزمعح البول. 


كما يوجد بعض البروتيثات التي تتمكن من اختراق جدار الأمعاء مباشرة 
إلى الدم ويتسبب عثها حدوث تضاعلات غير عادية تظهر نتيجتها بحض الأعراض 
المعروفة بالحساسية لبحض آنواع من الأغذية مثل البيض والأسماك وغيرها. 


العوامل التي لها علاقة بامتصاص البروتين وتمثيله: 
آ- التوازن: 


إن بتاء أو تحطيم الأنسجة بے الجسم تخضع للعديد من وسائل السيطرة 
(ميكانيكات) وهي تعمل للمحافظة على حالة من الاستقرار والتوازن الطبيعي 
يضمن توافر خليط من الأحماض الأمينية بشكل ابت ودائم بحيث نلاحظ: 


1. تباين معدلات الدورات 2 إعادة تنظيم البروتين؛ حيث آن أعلى مستوى يوجد 
ب4 انسجة الغشاء المخاطي للأمعاء وب الكبد والبنكرياس والكلية ومصل 
الدم» وأبطاً معدل لها نجده 2 العضلات والدماغ وتسيج الجلد. 

لل |g‏ و سس 


الوحدةالثالية و ا سسس 

2. إن بروتين الجسم الداخلي يوجد ب4 حالة توازن بين قطاع بروتين الأتسجة 
وقطاع بروتين الدم (اختلاف بروتين الأنسجة عن بروتين الدم) وإن هذه 
البروتيتمات الداخلية تتوازن مع البروتينات الخارجية التي يوفرها الخذاء 
اليومي» ونجد أن بروتينات الأنسجة تتحطم ويعاد بناؤها بشكل مستمر. 

3. إن حالة استقرار الجسم البالغء هي نتيجة للموازنة بين محدل تنظيم ومعدل 
إعادة بناء الأنسجة (البروتين) وبك فترة النمو يكون معدل إهادة البناء يفوق 
معدل تحطيم بروتين الجسم» أما 4 حالة المجاعة فإن معدل تحطيم بروتين 
الجسم يفوق معدل البناء لذلك يضعف الجسم ويقل وزنه تدربجياً. 


ب. ولضمان استفادة الجسم من الأحماض الأمينية (تمثل البروتين) يجب 
توافر ما یلي: 


1. جميع الأحماض الآميتية الأساسية (لا غنى عنها) معا وي وقت واحد فإذا 
نقص أحدها لا يستطيع الجسم تمثيل الباقي منها (قانون الكل أو العدم). 

2. مواد الطاقة لتحمي البروتين من الهدم» ولتستعمل كمصدر للطاقة بدلا من 
البروتين الذي ينبغي أن يستعمل لعملية البثاء وتعويض الأنسجة التالفة. 

3. هرمونات النمو مشل الذي تضرزه الغدة النخامية والذي يعمل على زيادة 
البناء» وهرمون الأنسولين الذي يفرزه الينكرياس» ويحمل بطريقة خير مباشرة 
غلى البناء حيث يقلل من تحول البروتینات إلى جلوكوز كما يسهل انتقال 
الأحماض الأمينية إلى خلايا الجسم ليتم استعمالها هناك (أمثلة على 
وظائف | لهرمونات). 

4. هرمونات لهدم البروتينات مغل: 


1. زيادة هرمون الثيروكسين الذي تضرزه الغدة الدرقية الذي يعمل على 
سرعة أكسدة مواد الطاقة المختلفة. 
ب. هرمونات قشرة الغدة الكظرية تعمل على هدم البروتينات. 


4G u‏ و سس 


سه البهازالرضمي 
خانياً: هضم الکریوهيıرڼت sDigestion of Carbohydrats‏ 
2 الفم: 


تتأثر الكريوهيدرات عديد التسكر (النشاء) بخميرة البتالين الموجودة غ 
الضم وتحول بعضها إلى سكرالمالتوز. أول مرحلة عن طلريق اللعاب يتم للسكريات 
البسيطة مثل نشا الخيز, 


بء ب العدة: 


لا تؤثر العصارة عليهاء ولكن يستمر مفعول اللصاب عليها ثم بنتهي تاثير 
آنزيمات اللعاب عضدما ترتضع الحموضة 4 المعمدة لأن البتالين يتوقف تاثيره ب2 
الوسط المتعادل آو الحمضي» أي لا يعمل ضمن وسط حمضي مثل 11 الموجود به 
المعدة. 


چ ي الأمعاء: 


تؤثر على الكربوهيدرات خميرة الأميلي زالموجودة 4 عصارة البنكرياس 
وخميرة المالتيز الموجودة 2 عصارة الأمعاء وينتج عن تحللها الجلوكوز. 


السكروزبواسطة السكريز يتحلل إلى الجلوكوزوالفركتوز. 
اللاكتوز بواسطة أنزيم اللاكتيز يتحلل إلى الجلوكوزوالجلاڪتوز. 


إذأ: كل الكريوهيدرات 4 التهاية يتم تحويلها إلى جلوكوزآو سكريات 
أحادية يسهل هضمها. 


هې 7 و ل 
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ıAbsorption of Carbohydrates فالداً؛ امتصاص الكريوهيدرات‎ 


يتم امتصاص الكربوهيدرات علسى شكل سكريات أحادية (جلوڪوزء 
وجلاكتوز وفركتوز) مهن طريق النتوءات الصغيرة ب جدران الأمعصاء الدقيقة 
بواسطة الشعيرات الدموية خم تصل إلى الدم فينقلها إلى الوريد البابي ثم إلى الكبد 
فتتحول جميع السكريات الأحادية إلى جلوكوز ثم يتحول الزائد إلى جلايكوجين 
يخزن 2 الجسم وعد الحاجة يحال الجلايكوجين إلى جاوكوز ليتم استحماله» 
وامتصاص الكربوهيدرات» يتأثر بحالة الخشاء المخاطي المبطن للجهازالهضمي 
كما يتأشر بمستوى الأنسولين والجلوكاجون والأبنفرين واحتياجات الجسم. 


رایعاً: تمثيل الكربوهيدر|ت 4teإCarbohyd Metabolism of‏ 
الهرمونات التي تسيطر على تمثيل الكربوهيدرات هي: 
آ. هرمون الأتسولين (هرمون تقص مستوى السكرة الدم): 


وهو مسؤول عن تنظيم السكر ب ادم ويتتج هذا الهرمون 2 خلايا بيتا ب2 
البنكرياس (جزرلانجرهانز) ويحفز الأنسولين عملية تحويل سكر الجلوكوز إلى 
الجلايكوجينء كما يحفز عملية تحويل السكرإلى دهن ليخزن 4 الجسم كما 
ساعد ے عملية انتشارالجلوكوز خلال جدران الخلايا ليتم أكسدته داخل 
الخلايا لإتتاج الطاقة وبدون الأتسولين والبوتاسيوم لا تسمح جدران الخلايا بدخول 
الجلوكوز إليهاء وقد وجد آن مرضى السكري يفقدون كمية كبيرة من البوتاسيوم 
من اجسامهم. 


سې وړ و 


سس الجهازاليضمي 


ب. هرمونات ترفع من مستوى السكر# الدم وأهمها؛ 
1. هرمون الجلوڪاجون: 


يفرز من البتكرياس من خلايا ألفا (وهذا هو الفرق بينه وبين الأنسولين)ء 
وبعمل على رفع مستوى السكر 2 الدم حيث يعمل على تحلل الجلايكوجين إلى 
جلوكوز وذلك بتنشيط خميرة الفسفوريليز الضروري لتحلل الجلايكوجين. 


2. هرمون سوماتوستاتین: 


وهدا الهرمون يعمل على الموازنة بين إفراز هرمون الأتسولين وهرمون 
الجلوكاجون وبذ لك يعمل على بقاء مستوى السكر 22 الدم طبيعياً. 


3. هرمون السیتروید: 


(تفرزه الخدة الكظرية فوق الكلوية) ويعمل على رفع نسبة السكره الدم 
لأنه يشجع هملية تحويل البروتين إلى الجلوكوز. 


4. هرمون ابنفرين (الأدرينائين): 


ويقرز من الجزء الداخلي للغدة الكظريةء وهو يستعمل آيضاً كعلاج عندما 
يصاب مرضى السكري بصدمة الأنسولين والتي تسبب حالة نقص السكر 2ة الدم 
وهنا الهرمون يعمل على سرمة طرح ڪميأت من سکر الجلوڪون ڪما انه ينشط 
حميرة الفسفوريليز 2 الكبد والعضلات. 


5. هرمونات انمو (سوماتوتروین): 


وبغرز من الغدة التخامية وهو يعمل بشكل مضاد لهرمون الأنسولين 2 الجسم. 


له وې و ل 


الوحدةالثائية و س 
ملاحظة: تخزين الجلايكوجين يتم 2 الكبد والحضلات وزيادة تسبته تؤدي 


إلى الدهون, 
6. هرمون الثيروڪسین: 


ويفرز من الخدة الدرقية ويعممل على سرعة هدم الأنسولين ويزيد من كمية 
امتصاص الجلوكوز 4 الدم ويحررهرمون الأبتفرين ليعمل على رفع مستوى 
الجلوكوز 2 الدم. 


مرض السكري: 


السكري اعتلال يبصيب البنكرياس يؤدي إلى صدم القدرة على أخذ كمية 
الأتسولين الكافية وعدم تخزينه 2 الكبد بالشكل الصحيح. وهو عبارة عن اضطراب 
التمثيل الفذائي نتيجة تقص إنتاج هرمون الأنسولين وينتج عنه إعاقة تحطم 
الجلوكوز؛ وعرقلة تحويله إلى جلايكوجين أو إلى دهن ونتيجة هذا كله يتراكم 
الجلوكوز ك الندم؛ ويظهر 4 البول ومن أعراضه أيضا تكرارية التبول؛ والعطش 
الشديد والتهم 2 تناول الطعام. 


وبتطور المرض يصبح تحطم الدهن والبروتين غير ڪامل» وينتج عن ذلڪ 
تراكم مواد ضارة مثل حامض أستيواستيڪ والأسيتون» ويطلق عليها الأجسام 
الكيتونيةء وينتج عن تراكم هذه المواد الكيتونية حموضة الدم وفقدان اذوهي 
والخيبوية. وآهم علاج لمرضى السكري هو تنظيم الخذاء وتناول السكريات عديدة 
التسكرء وقد يستعمل الأنسولين كعلاج» كما ينصح بزيادة كميات البوتاسيوم به 
غذائهم لتحويض النقص الذي يجعل كميات البوتاسيوم 2 جسم مريض السكري 
قليلة. 


س 0 و الس 


سسس الجهازالهشمي 


أنواعه: 


1. نوع معتمد على الأئسولين: بأخذ المرض علاج فقط بالأنسولين (حقن). 
2 توع غير معتمد على الأنسولين: يصيب بعض الأشخاص فوق الأريعين. عادة ما 
يتبع لسلسلة عملاجات منذها مخفقضات کولیسترول وشحوم ومدرات بول. 


علاقة البروتين بالدهن والكربوهيدرات 4 الجسم؛: 


1) لأن سعة الجسم من الجلايكوجين محددة فإن الفائض من الكريوهيدرات 
یخزن علی شکل دهون. 

2) ے حالة تقشص الكريوهيسدرات المتناولة بے الغذاء فإن الجسم يستعمل 
الجلايكوجين والدهن والبروتين لإنتاج الطاقة ولحماية البروتينات من 
الأكسدة. ولاستعمالها لأغراض بناء الجسم يجب توف ر الكريوهيدرات بشكل 

3) يستطيع الكبد تكوين الجلايكوجين من مركبات غير ڪريوهيدراتية متل 
الجليسيرول والأحماض الأمينية. 

4) بعد تخلص الأحماض الأمينية من مجموعة الأمين يمكن استعمالها لتكوين 
الدهن. 


وهكذا نجد ان هناك ملاقة وثيقة بين البروتين والدهن وا لكريوهيدرات 
فجمیعها یمکن استعه‌اله لإنتاج الطاقة» ويمكن التعويض عن بعضها اليعحض» 
والشكل الآتي يوضح هده العلاقة, 


معادلة حرق الجلوكوز: 


CsH20s - 2H20 + CO,» + طاق‎ 
2 


الوحدةالثائية و سسس 


Digestion of fat فالا هضم الدھون‎ 


إن الهضم الفعلي للدهون يبدا ب2 الأمعاء الدقيقة حيث يوجد أنزيم 
اللايبيد (اسمه مشتق من كلمة 114ا "دهون") الذي يضرزه البنكرياس وأملاح 
الصغفراء التي يفرزها الكبد فأملاح الصضراء تساعد على تكوين مستحلب وعلى 
معادلة حموضة الخذاء بحد تركه للمعدة ويعمل آنزيم اللايبير على تحويل الدهن 
إلى جليسيرول وأحماض دهنية كما يحدث تحلل مائي لاسترات الجليسرول غير 
الذائبة كذلك يتحلل أستر الكولسترول إلى كولسترول حروأحماض دهنية # 
الأمعاء الدقيقةء إن ثلث الأحماض الدهنية فقط يتحول إلى جليسيريدات تنائية 
وأحادية والباقي يتحول إلى جليسيريدات ثلاثية. 


امتصاص الدهون وتمثيله :Aþsorption and Metabolism of fat‏ 
تقوم نتوءات الأغشية المبطنة للأمعاء الدقيقة بامتصاص الدهون بطرق متعددة: 


أ. الجليسيرول: يمتص بسرعة وسهولة لأنه يذوب ب الماء ثم يحمل إلى الكبد 
(قطبي). 

ب. الأحماض الدهنية غير المؤكسدة: تمتص وتحمل إئى الجلد. 

ج. الجليسيريدات الائية والثلاثية: تحتاج إلى وقت أطول لأنها لا تذوب 2 الماء 
وتحتاج إلى عوامل مذيبة ليسهل امتصاصها فتقوم أملاح الصفراء بهذه 
المهمة ليتم امتصاصها بعد ذلك. 


إن آهم مواقح استعمالات الدهون وتحويلها 2 الجسم هي الأنسجة الدهنية 
والكلية وفيهما يتم تكوين الدهون وخزنه أو تحليل الدهون أي تمثيلها ويبهذين 
النشاطين يستطيع الجسم المحافظة على مستوى الدهون 2 الدم بشكل ثابت يمنع 
مخاطرأمراض القلب المختلفة. 


سے رو و س 


سس سسس الجهازالمضمي 


إن عملية أكسدة ونقل الدهون تتم 4 الأنسجة الدهنية حيث يحدث تحلل 


الدهن إلى جليسرول وأحماض امينية ويقوم الكيد بتحمويسل الجليسسرول لى 
جلوكوز حيث يتأكسد ليعطي طاقة وكذ تك الأحماض الدهنية غير الؤكسدة 
تتم أكسدتها لتعطي الطاقةء فالكبد يقوم بتكوين وتحليل الأحماض الأمينية 
وتكوين الترايجلبسريدات (ثلاثي الجليسريد)ء وإنتاج الليبوبروتينات (وهي بروتينات 
دهنية) التي تنقل الأحماض الدهنية خارج الكلية لا يخزن الدهن 2 الكبد إلا ب2 


حالات مرضية مثل حالات التسمم آو ادمان الكحول وسوء التفذية وتليف الكبد. 


الهرموذات المتظمة لتمثيل الدهون: 
آ. هرمونات النصو: وهي تزيد من تحرير الأحماض الدهنية من الأنسجة 


الدهنية عندما يتطلب الجسم ذلك. 

هرمون الكوريتزون والهيدروكورتيزون: ويفرزان من الغدة الكظرية وهما 
يعملان على تحرير الأحماض الأمينية لتزويد الجسم بالطاقة. 

هرمون الأبتفرين: وهو ايضا يحفز عملية تحلل الدهن إلى مكونات الدهن 
الأساسية. 

الثيروكسين: يحرر الأحماض الدهنية وأيضا يقلل مستوى الكولسترول لط 
الدم. 

الجلوكاجون: وهو يسرع عملية تحرير الاحماض الدهنية من مازتها 
الرئيسية. 


الأتسولين: وهو ينشط عملية تكوين الجلايكوجينء وتحويل الفائض من 
الدهن إلى مكان تخزينه تحت الجلد والحعضلات والتجويف البطني. 


إن الحرارة المنخفضة تحفز تحرير الأحماض الدهنية الموسترة وإلتي تزود 


الجسم بالطاقة والحرارة اللازمة. 


ويخزن الدهن الزائد تحت الجلد والتجويف البطني و الأنسجة الدهتية. 


هوو و u‏ 


الحلق الفم 
الغدد اللعابية 
المريء 2 LD‏ 
الكبد 
العدة 
الوريد البابى 
البنكرياس اکا 
الاشنا عشر 
الصائم واللغائفي 
الأعور 
القوثون 
المستضيم 


القناة الشرجية 


شکل رقم (8) يبين مكونات الجهاز الهضمي 


ي 54 و سسس 


e‏ لوحدة اة 
E‏ چ 


- 


الجهاز الدورم 


سسس الجهازالدوري 
الوحدة الثالثة 
الجهازالدوري 
جهازالدوران (القلب -الأوعية الدموية والليمف) e73‏ ¥$ yاcu14†0؟i€:‏ 
هو الجهازالذي يقوم بعمليات النقل الملختلفة بالجسم مستعينا بالندم 
)B100d(‏ والليمف (ا0۳) وهما سائلان يدوران 4 شبكة من الأوعية تنتشر غ 
الجسم وتتخلل الأنسجة؛ ويوصل السائلان إلى الأنسجة الأكسجين والمواد الغذائية 
الممتصة وا لهرموتات وينقلان منها المواد الإخراجية إلى أعضاء الإخراج. (نقل مواد 
غذائية واکسجین). 
ويتركب الجهاز الدوري من جهازين؛ هما: الجهازالدموي - والجهازالليمغاوي. 
اولا: الجهاز الدموي (”ء٤ءرء‏ ل8100): 
بتركب الجهازالدموي من القلب )]154R1(‏ وإ لأوعية الدموية 


[00D VESSELS)‏ 86) ويحتوي على الدم الذي يشكل حجمه حسوالي 
10-7 من وزن الجسم. 


اثقلا: 


وهو عبارة من مضو عضلي داخلي أجوف يقع 4 وسط النجويف الصدري 
بين الرئتين» ويحيط به غشاء التامورء (PERICARDIUM)‏ وهو غشاء مزدوج 
يسهل حركة القلب بفضل ما يبحتويه من سائل تاموري . 


وشكل القلب مخروطي تتجه قاعدته إلى الأهلى وقمته إلى الأسفل تميل 
قليلاً إلى ايسا يزن القلب حوالي 200 غم ويبلغ حجمه حجم قضبة اليد. 


س 7وو 


الوحلةالكالاة و ل ل سے 
والقلب عبارة عن مضخة مزدوجة ماصة كابسة يا خذ ادم مسن بحض 


الأوعية الدموية ويدفعه ب2 آوعية دموية أخرى. 


يبتكون القلب من أريع حجرات» حجرتان لاستقبال الدم وحجرتان لتوزيحه» 
وهو مقسم طولیاً لی قسمین, ایمن وایسر بحواجز(8E۴۲۸)‏ مضلية. 


ولا يتصل جانباً القلب أحدهما بالآخر عاس الإطلاق» وتسمى الحجرتان 
العلویتان بالأذينين )۸0R۸1٣[٤5(‏ وجدرانهما رقيقة وتسمى الحجرتان 
السفليتان بالبطينين وجدرانهما سميكة ويتصل كل آذين بالبطين المقابل لله عن 
طريق فتحة يحرسها صمام له شرهفات رقيقة تثبت بحبال وترية ويختلة عدد 
الشرفات باختلاف موضوع اتصمام. 


الأوعية الدموية (من وإلى القلب - إلى أجزاء الجسم): 


هي عبارة عن أنابيب ثنقل الدم من القلب إلى أجزاء الجسم المختلفة» ومن 
أجزاء الجسم المختلفة إلى القلب» وتتجه الآوعية أما إلى القلب وتسمى آوردة أو 
تخرج من القلب وتتجه متباصدة هنه وتسمی شرایینا 1٤8(‏ 1۴۴ ۸۸) وتتفرع 
الأوعية الدموية إلى آن تصبح أوعية رفيعة دقيقة تسمى الشعيرات الدموية 
AP] 4R] ۴5(‏ ) التي تريط بين آدق الأوردة وأدق الشرايين. 


آولا؛ الشرايين (نقل الأكسجين): 


تتميز بسمڪ جدرانها ومرونتها ونبضها وعدم وجود صمامات بهاء وتحمل 
جميع الشرايين دما مؤكسجا (نقياً) فيما عدا الشريان الرئوي الخارج من القلب 
إلى الرتين. فيحمل دماً غير مؤكسج وتكون الشرايين عادة وسط العضلات, ويمشل 
الأورطي الجذع الرئيس لمجموعة الأوعية الدموية التي تحمل الدم المؤكسج 
(الشرايين) وتنتشر الشراين بل جميع أجزاء الجسم ما عدا الشعر والأظافر. 


لذاء الشرايين حمراء اللون تنقل الأكسجبن إلى الأعضاء. 
س للل U‏ ل ل س 


سسس سسس تست الجهازالدوري 


تانيا: الشعيرات الدموية: 


كلما ابتحدت الشرايين عن القلب كلما تفرعت وأصبحت أڪبر مدا 
وأكثر دقة وتسمى الفروع المتناهية الدقة بالشعيرات يصل قطرها حوالي 
10ميكرون (الميكرون 0.001 مم = 1 × “10 م) وجدراتها دقيقة تسمح بنفاذ 
الغازات والمواد الذائبة من الدم إلى الأتسجة ومن الأنسجة إلى الدم بسرعة ويسر. 


وقد أمكن تقدير المساحة المثاحة لتبادل المواد ب4 شبكات للشعيرات الدموية 
يحسوالي ضدان اسل (دونم)» آي مقدار 43650 قدم مربع» كه ا أمكن تقدير 
مجموع طول الشعيرات الدموية 4 الإنسان البالىغ بما يقرب من 60000 ميل. 


َ 
خالثا: الأوردة: 


تؤدي الشعيرات الدموية إلى أوعية أكثر اتساعاً تمرف بالأوردة. وهي نشل 
الدم من اجزاء الجسم المختلفة إلى القلبه والأوردة أكبر واكثر عددا من الشرايين. 
لأن سعة الأوردة أكبر من سعة الشرايين. 


والأوردة أسطوانية الشكل مشل الشرايين؛ ويلا حظ على أسطح الأوردة 
تخصرات بسيطة بسبب وجود صمامات بداخلهاء وهذه الصمامات تمنع رجوع الدم 
ويتكون كل منها من الطبقة الداخلية للوريد» ومدهمة بلسيج ضام والياف مرنة 
مغطاة بخلايا طلائبة بطانيةء ويوجد هادة صمامات يقابل كل منها الاخر وتعرف 
بالصمامات الهلالية ويكثر وجودها 2 أوردة الطرفين السقليبن والعلويين وهذه 
الأوردة تنقل الدم ضد الجاذبية الأرضية بالإضافة إلى تأئير الضغط المتقطع الناثج 
من الانشباضات العضلية» وتنعدم الصمامات الهلالية ج الأوردة الجوفاء والكبدية 
والكلوية والرحمية والمبيضية والمخية؛ كما أنها تنعدم 4# أي وريد يقل قطره صن 
3مم. 


إذا: الأوردة لوتها أزرق تحمل الفضلات وثاني أكسد الكربون وتطرحها 
للكلية والكبد والميايض. 


هوو و u‏ 
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صجاماث 


شحووج الد م لجسم عودة ادم من الجسم 


شکل رقم (9): يبين أجزاء القلب 


uu‏ 60 و سسس 


ه4 الهازالدوري 


في الر س والدماغ 


الجزم السفلي من الجسم 
شکل رقم (10): مخطط لدورات الدم 
الدم: 


هسو سائل أحمر لسزج يتكون من البلازما (۴14808) والكرات 
الى مويs(2عCorpusc1 (B100d‏ والصفائج الدموıة .(Blood platelets)‏ 


ويمشل ادم حوالي 5/ - 7.5 من الوزن الكلي للجسم (5 لتر يوجد بلط 
الجسم)ء وهذه الكمية موزهة كالاآتي تقریبا؛ 


تتت ى اوج ج ج ا4ت 


الوجدة اة و سس 
ريع كمية الدم 2 الرئتين والقلب والأوهية الدموية الكبيرة (الأوردة 


والشرايين الرئيسية). 

ربع كمية الدم بالكبد. 

ربع كمية الدم 4 العضلات الإرادية. 

ربع كمية الدم س4 العضلات الأخرى وأنسجة الجسم الباقية. 


ويحتوي جسم الإنسان 2 المتوسط على 5- 6 لترات من الىدم وتكون 
البلازما حوالي 54 من الدم كله» وتكون الخلايا الدموية 46 (حمراء - بيضاء - 
صقائع). 


الباكزما: 


تتكون من 90 ماء والباقي آملاح عضوية وأملاح غير عضوية,ء "اهمها ملح 
الطعام 1 ©1[3: ومواد بروتينية ودهئية واحماض أمينية وسكر العنب(جلوكوز) وهي 
المواد الغذائية التي وصسلت إلى الدم بعد هضمها وامتصاصها - وتحتوي البلازما 
على فضلات (البولينا متلا بكمية قليلة وڪذ لڪ الهرمونات ويوجد مذابا بلا ڪل 
مالة جزء من البلازما بين 60 - 70 جزء من تلاثة غازات هي الأكسجين وخائي 
أكسيد الكريون والثيتروجين متحدة مكونة مركبات مؤقتة كما بے حالة اتحاد 
الأكسجين مع الهيموجلوبين مكونا الأكسى هيموجلوبين واتحاد شاني أكسيد 
الکریون مع الماء مكونا حامض الکریوئيڪك. 


ي 62 و س 


الجهازالدوري 
والجدول التصالي يوضح النسب التقريبية للخازات الموجودة 2 حعينة دم مار 
بشریان رئیسي» وهينة آخری من دم مار بورید رئيسي: 


ڪسجون_| اي اميد ارون | 


ويلاحظ من الجدول أن كمية الأكسجين التي حملها الدم الوريدي أقل 
من التي يحملها الدم الشرياني» بينما تزداد نسبة ثاني أكسيد الكريون 4 الدم 
الوريدي عنها 2 الدم الشرياني وهذا يفسر من زاوية النشاط التنفسي» ويتضح أن 
غاز النيتروجين لا يدخل بل التفاعلات الحيوية التنفسية ولذا ببقى تركيزه قابتاً 
ل الحالتين" ۳ 


الكرات الدموية: 


وتوجد آتواع مختلفة من الكرات البيضاء يمكن تقسيمها إلى مجموعتين 
رثیسیتین هما: 


1) الكرات البيضاء غير المحببة :(Iinnomin ate Ar ery)‏ 
وهو يتفرع إلى فرعین: 
الكرات الدموية الحمراء: 


شكلها حمراء كروية مقعرة الوجهين تصتع 2 نخاع العظم. وجود الحديد 
يعطيها اللون الأحمر. 


يعزى اللون الأحمر لاحتواء الكرية على صبغة تنفسية حمراء اللون تسمى 
الهيموجلويين» وهي مادة بروتينية بها حديد وتوجد 4 سيتوبلازم الكريهء وتكون ثلث 
uu‏ 3ن و u‏ 


الوحلةالقازقة ج سسس 
الوزن الكلي تلكريهء والهموجلوبين يتحد مع الأكسجين بسهولة يكون مركباً 
يسمى أوکكسيهيموجلوبين. وكذلك يسهل انفصال الأكسجين عنهء وهذه الحالة 
لها نشع كبير 4 عملية التنفس والكرة الدموية الحمراء عبارة هن خلية قرصية 
الشكل مقعرة الوجهين قطرها حوالي 7 ميكرون وسمكها حوالي 2 ميكرون ويحيط 
بها جداررقیق صلب مرن بداخله السیتوبلازم ولا پوجد په نواة. 


والسيتويلازم لين مرن لذلك يتغير الشكل العادي للكريه بسهولة عند 
مرورها من شعيرة دقيقة وللكرات الدموية قابلية الالتصاق ببعضها مكونة أعمدة 


ويقدر عدد الكريات الدموية الحمراء بحوالي 5 ملايين كرة لكل ملليمتر 

مكعب من دم الرجل» و4 ملايين ونصف مليون كرة 4 ڪل م اليمتر مكعب من دم 

المرأةء ويتم تكون الكرات الدموية الحمراء 2 تخاع العظام الأحمر؛ وهذا يوجد ب2 

عظام العمود الفقاري والضلوع والقفص الصدري والفخد والذرإع وتعيش الكرة 
الحمراء حواتي 120 يوماً ثم تستهلك بط الكبد (إ1۷0]) والطحال (0ءعام8). 


الكرات الدموية الببضاء: 


تتميز الكريات الدموية البيضاء بأنها مديمة اللون متخيرة لأنها ثتحرك 
باستمرار بزوإئد تخرج منهاء ويبليغ قطر الكرة الواحدة 15- 20ميكرونء وتتكون 
الكرة الدموية البيضاء 4 تخاع الحظام والعقد الليمضاوية: ويقد ر عددها بحوالي 
0 كرة 4 الللليمتر. المكعب الواحد من الدم ويزيد هذا العدد 2 الأطفال لان 
(مشاهتهم ضحيفة)ء كما يزداد بشكل واضح 4 حالات الإصابات الجرثومية و 
ظروف مرضية آخري. 


والكرات الدموية البيضاء أسكولة لأتها تلتهم الجراتيم التي تدخل الجسم 
عن طريق الجروح» ومما يمكنها من الوصول إلى مكان الجرائيم 4 الأنسجة قدرتها 


ي 4ی و س 


ا سه الجهازاللوي 
على اختراق جدران الشعيرات الدموية: ويعمض الكرات الدموية البيضاء يضرز 
مضادات سموم تعادل السموم التي تفرزها بعض الجراثيم 4 الدم. 


الشرايين: 
وتقسم إلى الأتواع التالية: 


آ. تحتالترقوي الأیمن ( A۸۲٤٤٣‏ 21 ۷اط :)Righ٤ S»‏ ویزود الطرف 
الأمامي. 

ب. السباتي العام الأيمن (ل1٤°4۳0) :)Right Commo‏ یجری على 
الجانب الأيمن للعنق ثم يزود الأجزاء اليمنى من الراس والدماغ. 

ج. السباتي الأيسر العام f Com m01 C2 ۲0٤1d(‏ eا)؛‏ ویصدرمن القوس 
الأبهرية مباشرة ليزود الأجزاء اليسرى من الراس والدماع. 

د. الشريان تحت الترقوي الأیسر (إ 4٣٤۴٣‏ «ا۷ھاء Su‏ ٤fع[):‏ ویصدر 
عن القوس الأبهرية مباشرة ليزود الطرف الأمامي الأيسر. 


وڪما ذڪرنا سابقاً فإن القوس الأبهرية تنحنى إلى اليسارونحو السطح 
الظهري وتتجه إلى الخلف على شكل الأورطي أو الأبهر الظهري A0۲٣4(‏ 41ء00۲) 
وهو الشريان الرئيسي الضخم الذي يمتد إلى الخلف تحت الحمود الفقاري. 


وأهم الشرايين التي تصدر منه لتزود الأعضاء الداخلية هي: 


1) البطيتي (٥08113])؛‏ يزود المعدة والطحال والكبد. 

2) المسساريقي الحلوي M661 4۲1٤(‏ 6۲10۲ 51): يمزود الجزء الأكبر من 
الأمعاء. 

3) الكلوي الأیسر (۲۵۳۵1 ٤ع.]):‏ ويزود الكلية اليسرى. 

4) انكلوي الأیمن ۲٠۳1(‏ ٤أع81):‏ ويزود الكلية اليمنى . 


هوم و س 


الوجاةالفالاة و س 
5) اخساريقي السفلي 1)۲1٤(‏ ٥ء٥1‏ ۲وذ۲ها[)؛ ويزود الجزء الأكبر من 
الأمعاء. 
6) ينقسم الأبهر الظهري (الأورطي)؛ عند نهاية المنطقة البطينة إلى شريائيين 
كبيرين يتجه كل منهما إلى احد القخذين ليغذي الطرف الخلضي» ويعحرف 
كل منهما بالشريان الحرقضي (ءندا[). 


الجهاز الوريدي (e70اy9ر؟S‏ ا0ص ۷): 


يتجمع الجانب الوريدي من الشعيرات الدموية مكونا أوردة دقيقة تلتقي 
بدورها لتكون آوردة أكبر فأكبر وتتحد هذه الأوردة لتشكل أوردة كبيرة تنتهي بأن 
تصب الدم 4 الأذين الأيمن. 


وعندما تحدئنا عن الجهاز الشرياني ذكرنا الشريان الأساسي الصادر مسن 
القلمب وتتبعنا تفرعه إلى فروع أصخ وانتقلنا 4 اتجاه الدم وسنتتيع الجهاز 
الوريدي بے اتجاه تدفق الدم خلاله أي من الأطراف البعيدة نحو القلب» على النحو 
التالي: 


أولاه يعود السدم المؤكسج من الرئتين إلى القلب عن طريق الأوردة الرئوية 
)Puil onary Veins)‏ التي تصب ے الأذین الأیسر۔ 


خانیاً؛ يعاد الدم غير المؤكسد من الجزء العلوي للجسم إلى الأذين الأيمن بواسطة 
وريد ضخم يعرف بالوريد الأجوف العلوي ۷٥14 C2۷8(‏ 0۲٣م‏ مSu)‏ وهو 
ينتج حن التضاء الأوردة الثالية: 
1( الوريديين الودجيين الأيسن و|أaڊرr (Left and Right juglar Veins)‏ 
يجلبان الدم من الرأس والدماغ والعنق. 


2) الوریدین تحت الترقويين الأيىن وlلأيسıı‏ ) Left aûd Right‏ 
via 8‏ aاSvube)‏ يعيدان الدم من الطرفين الأماميين. 


u‏ مئ و س 


س سسس الجهازادوري 
آما الدم العائد من الجذع والجزء الخلضي من الجسم فيحمله وريد ضخم 
آخر طويل ويعرف بالوريد الأجوف السفلي (Inferior Vena C٨ava)‏ 


1) الوريديين الحرقفيين (8١[ء۷‏ ع 1[[4): يجلبان الدم من الطرفين الخلفيين 
وينتج عن التقائهما تكوين الأجوف السفلي عند مبدئه. 

2) الوريدين الكلويين (۸5أ٥۷‏ 1د١۸۴),‏ يجلبان الدم من الكليتين. 

3) الأوردة الكيدية (ئمأء۷ عءااوم): وهي عدة أوردة تنقل الدم من الكبد 
وتصبه ب الوريد الأجوف السفلي. 


ويتايع الوريد الأجوف السفلي طريقه مخترقاً الحجاب الحاجز وماراً خلال 
تجويف الصدر ليفتح ب4 الأذين الأيمن. 
الدورة اٹدمييa (Blood Circulation)‏ 

يعد محرفة الجهازالشرياني.والوريدي وعملهما ب4 الجهازالدوري للإنسان 


يمكتنا الآن تتبع دورة الدم 4 الجسم تفسم الدورة الدموية باختصار إلى دورتين 
. هما: 


1) الدورة الدموية الصفري (من القلب إلى الرئتين): 


والهدف متها هو أكسدة الدم وتخليصه من الفضلات الغازيةء وتبدأ هده 
الدورة بحمل اللدم غير المؤكسد بواسطة الشرايين الرثوية من البطين الأيمن إلى 
الرئتين حتى يتم تاكسده هناك ثم نقل الدم المؤكسج بواسطة الأوردة الرئوية 


وصبه 2 الأذين الأيسر: 
2) الدورة الدموية الكبرى (أجزاء الجسم ڪلها): 


والهدف منها هو دفع الدم الؤكسد (المؤكسح) إلى جميع خلايا وأنسجة 
وأعضاء الجسم المختلفة؛ وتبدا بضخ الدم المؤكسد من البطين الأيسر صبر القوس 
ن س 


الوحدة الاق و سسس 
الأبهري الذي لا يلبث أن يتجه ويتفرع إلى فرعين أساسيين: الأول يتحه نحو الجزء 
الأسامي لجسم لتفذيته والثاني يتجه نحو الخلف مكونا ما يعرف يالأورطي 
الظهري لتغذية الأعضاء الداخلية والخلفية للجسم» وهي كما يلي: 


أ يتجمع الدم غير المؤۈڑڪسد )ıèر‏ اþكسx( (Unoxygenated Blood)‏ 
بواسطة الوريد الأجوف العلوي والوري. الأجوف السفلي وتفرعاتهما ويصبانه 
4 الأذين الأيمن. 

ب. يتجمع الدم المؤكسد (المؤكسح) (81004 12184عYg¥×0)‏ بواسطة الأوردة 
الرئوية ويصب قي الأذين الأيسر. 

ج. ينشقبضص الأذينان معاً عند امتلائهما بالدم فيندفع الدم هير المؤكسد من 
الأذين الأيمن إلى البطين الأيمن؛ وينشدفع الدم المؤكسد من الأذين الأيسر 
إلى البطين الأيسر؛ وهكذا يمتلئ البطين الأيسر بالدم المؤكسد ونمنع 
صمامات القلب رجوع الدم بالاتجاه المعاكس؛ بينما يمتلئ البطين الأيمن 
بالدم غير المؤكسد. 

د. ينقيض البطينان معا عند امتلائهما بالدم؛ فيندفع اللدم المؤكسد من 
البطين الأيسر بواسطة القوس الأبهسري الذي لا بلبث أن يسير 2 اتجاهين 
متضادين بوجه عام الأول يتجه نحو الجزء الأمامي للجسم ليشذي الأطراف 
الأمامية والرأس والدماغ (بواسطة الشرايين التي تخرج منه لأهلى)ء والثاني 
بتجه نحو الجسزء الخلفي للجسم ليغخذي الأطراف الخلفية والأمضاء 
الباطنية بسا فيه الكبد والأمعاء والكليتين بواسطة الأورطي الظهسري 
وتفرجاته» آما الدم غير المؤكسد الموجود 4 البطين الأيمن فيندفع بواسطة 
الشرايين الرئوية إلى الرئتين ليتم تأكسده هناك.. وهكذا دواليك. 


الدورة البابيية "دورة دموية خاصة باأكيد" :(Hepatic Porta] System)‏ 
تعتبر الدورة الحالية جزم هاما صن الدورة الدموية بے الجسم حيث فيها 
دورة الدم غير عاديةء فالدم الشرياني يد خل الكبد بواسطة شريان الكبد 


(.4 عتاوم16) بيئما الدم الوريدي 2 الأوردة الدموية اآتية مسن المحدة والبنكرياس 


ي وم و س 


سه الیهازالدون 
والطحال والأمعاء والمحملة بالواد الغذائية المهضومة تتحد بے وريد رئيسي يسمي 
بالوريد الكبدي البابي (.۷ إهأاه۴ ع[اومع1]) الذي لا يصب ب القلب مباشرة 
إتما يتجه نحو الكبد ويتفرع داخل الكبد إلى فروع كثيرة جد تنتهي بشبكة من 
الشعيرات الدموية التي لا تليث آن تتجمع ثانية لتكون اوردة صغيرة تتحد معا 
لتكون أوردة أكبر فأكبر حتى تكون 4 النهاية الأوردة الكبدية ).7 (Hepatic‏ 
والتي يصدرالدم منها ويصب ب الوريد الأجوف السضلي» وهكذا نلاحظ أن للكيد 

دوا ا ب هذه الدورة إذ آنه 2 أثناء ذلك يقوم بوظالغه الفسيولوجية ذا ذات 
الأهمية على الواد الخذائية المهضومة سواء الكريوهيدراتية أو الدهنية أوالبروتينية 
وذلك عن طريق التأاكد من سلامتها وطرد آو فصل المواد غير المرغوب فيها أو 
السامة منها قبل استيعابها 2 الدورة الدموية .2 الجسم قالكبد إذن ومن خلال هده 
الدورة يعمل (كنقطة تفتيش) للتأكد من سلامة وهوية المواد الداخلة بے الدورة 
الدموية العامة ب4 الجسم. 


:(Lymphatic System) الجهاز اللمفاوي‎ 


يعتبر الجهازاللمضاوي متمماً للجهازالدوري حتى أن بعض العلماء 
یحتبرونه فرعا اساسیا من الجهازالدوري» فاندم ڪما ذڪرنا سابظاً يسير 2 أوعية 
دموية مغلقة وتهذا لا يوجد اتصال مباشر بين الدم وخلايا الجسم والسؤال الذي 
يطرح نفسه هو كيف يقوم الدم بتسليم الأكسجين والغذاء وا لهرمونات والأجسام 
المضادة... التي تحتاجها خلايا وأنسجة الجسم المختلضة؟ وكيف يشوم المدم 
بتخليص خلايا الجسم من نواتج التنفس والفضلات النيتروجينية ؟ 


هناك سائل يشبه بلازما الدم تقريباً يسير 2 الجسم يختلف اسمه حسب 
مكان وجوده 4 الجسم» فإن وجه بين الخلايا سمسي بالسائل الخلوي 
ular F11“ [nterstitial”)‏ ]اnterce[)»‏ وإذا وجد السائل بے أوعية خاصة لمغية 
)ymph Vesse1s(‏ سمي بالسائل اللمفاوي» فاللمف )172P1(‏ إذن سائل بین 
خلوي تحمله إلأوعية اللمغية؛ ويختلض عن اتدم بما يلي: 


آ) سائل عديم اللون تقريباً لا يحتوي على كريات الدم الحمراء لكنه يحتوي 
على خلايا لمفية (لا يوجد فيه حدید). 


uuu‏ هې وی و س 


اوو و ج ت ج س 
ب) يحتوي الملف على نسبة من البروتينات اقل من بروتينات الدم. 

ج) يتكون اللمسف كسائل بين خلوي دموي يرشع من الشعيرات الدموية 
الشريانية الذي لا يلبث أن يسيل ويبلل خلايا الجسم ويغمرها. 


سم م ص 


calls‏ سے ے 
oeufor lên ~~‏ 


objectiva fons 


light source 


Compound tight microscepo 


Figure 3A Blogd veşsels arıd red blood cells viewed 
with three different types of microscopes, 


شكل رقم (11): ببين خاديا الدم كما تظهر بانواع مختلقة حديثة من اميكروسكويات 
س ل 70 و س 
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K‏ اأوحدة الرايعة چ 
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الجهاز التنفس 


هه البازالتنفس 
الوحدةالرابعة 
الجهازالتنفمي 


Respiratory System 
مکوذات ووظائف الجهاز التنفسي:‎ 


يتكون الجهازالتنفسي 2 الإنسان من عدةأعضاء تقوم جميعاً بنقل غاز 
الأوكسجين إلى الدم ومنه إلى خلايا الجسم ونقل غازخاني أكسيد الكريون من 
خلايا الجسم إلى السدم ومنه إلى المحيط الخارجي» وهذه الأعضاء هي الأنفه 
والبلعوم» والحنجرة؛ والقصبة الهوائية مع الشعبتين الهوائيتين والرضتين: 


:)Nose)( انف‎ . 


وهو عبارة غن عضو غضروے له فتحتان خارجیتان تؤدیان إلى تجويف 
الأتف ويقصلهما جدار أو حاجزرأسي غضروے من الأمام وعظمي من الخلفه 
وتجويف الآنف واسع يمتد إلى الأعهلى حتى سقف الجمجمة وإئى الخلف حتى 
البلموم: وتشكل قاعدته سقف الحلق الذي يفصله عن تجويف الضم» ويضتح تجويف 
الأنف إلى الخلف 4 البلعوم بواسطة الفتحات الأئفية الداخلية وتنقسم التجاويف 
على جاتبي الحاجز إلى ثلاثة ردهات(ممرات) بواسطة نتوءات عظمة تنمو من 
الجدران؛ ويبطن على دهع الخاط بعيداً لإخراج الأوساخ ويعمل الخاط على ترطيب 
الهواء الداخل» كما تئتشر بالغشاء المخاطي أوعية دموية كثيرة تعمل على تدفئة 
الهواء الداخل. 


ب. البلعوم :)Phary1×(‏ 


وهو أنبوية عضلية قصيرة يقع خلف الفم وإلأنف ويفتح كل منهما عليه 
وبذلك يحمل البلعوم على توصيل الهواء خلال فتحة 4 الجدارالأمامي حيث 
يدخل إلى الحنجرة» كما يوصل الطعام إلى المريء الذي يتصل بطرفه السفلي. 
به 75 و س 


الوةالرابوة و سسس 
ج. الحتجرة (×aryn.ا):‏ 


تعتبر الحنجرة مضو الصوت 2 الكائنات الحيةء وهي صندوق غضروغ 
صغير جدرانها مكوتة من ثلاثة غضاريف» علوي وحلقي وخلفي» يتميز الغضروف 
العلوي بانه تاقص الاستدارة من الخلف وعريض بارز من الأمام» ويبرز 2 العنق من 
الأمام جزء من هذا الخضروط 2 الرجال أكثر منه بي النساء ويدهى "تفاحة ادم" 
أما الغضروف الخلضي فيتكون من فطعتين مثلثتي الشكل ترتكزان على الخضروف 
الحلقي من الخاف ويبطن جوف الحنجرة غشاء مخاطي يمتد ملتوياً على شكل 
زوجين الصوتيين السفليينء وتترك هذه الالتواءات بينهماء فتحة مثلثة الشكل تمرف 
بالزمار (10)18) ويحرسها من أعلى فطاء فضروبة يشبه اللاحقة يسمى لسان 
المزمسار (ك٤اهآعام8)‏ ويقوم بسد فتحة المزمار عند بلع الطعام فيمنع دخوله إلى 
الجهازالتنفسي.. والحبلان الصوتيان العلويان ليس لهما أثر 4 حدوث الصوت 
بيتما الحبلان الصوتيان السفليان فتمتد فيهما ألياف عضلية مرنة فيصبحان 
غشائین عضلیین نشا عن اهتزازهما الصوت بسبب اندفاع الهواء بينهما وتمتد 
الحبال الصوتية بين الخضروفين الخلفي والعلوي. 


د. القصبة الهوائیة :)1!٣۵٤۵٤۵(‏ 


وهي آنبوبة أسطوانية الشكل يتراوح طولها بين 10 - 12 سم ويتكون 
جدارها من حلقات غضروفبة ناقصة الاستدارة ممن الخلف ي الجهة الملاصقة 
للمريء حيث تسمح له بالتمدد عند مرور الطعام فيه وتعمل الحلقات الخضروفية 
على جهل القصبة الهوائية مضتوحة دائما والقصبة الهوائية مقبتة بأنسجة 
غضروفية تمنعها من الاتهياروا لانطواء» وييطن القصبة الهوائية غشاء مخاطي 
وتحتوي خلاياه السطحية على أهداب تدفع المخاط وما يعلق به نحو الم وتتفرع 
القصبة الهوائية بمحاذاة الفقرة الرابعة إلى الشعبتين الهوائيتين. 


سج 76 و 


سه الجهازالتنفمي 


ه. الشعیتان الهوائیتان (1 ۸٤1‏ 80): 


هما أنبوبان جدرانيهما مبطنة بغشاء مخاطي به أهداب ومقواة بحلقات 
غضروفية كاملة الاستدارة تجعلهما مفتوحتان على الدوام وتدخل كل شعبة 
هوائية (أأ٥١٥8۲)‏ إلى الرئة المقابلة حيث تتشعب إلى فروع تصغرتدريجياً وتمرف 
بالشعيبات الهوائية )8۲0١٥11(‏ التي تتخاسل جميع أجزاء الرئة؛ وجدران هذه 
الشعيبات ليس بها غضاريف ولکن يوجد نسيج عضلي وتنتهي ڪل شعبة الى ڪيس 
مستطيل يعرف بالقناة الحويصلية (أcا‏ ٣0ع‏ ۸[۷) يفتح فيها عدد كبير من 
الأكياس الهوائية (5408 )4[١‏ ذات جدران رقيقة تنتشر حولها شعيرات دموية 
كثيرة وبداخل الأكياس الهوائية تجاويف هوائية دقيقة مملوءة بالهواء تعرف 
بالحويصلات الهوائية ويصل عددها ب2 الرئتين إلى عدة ملايين حويصلة وتعطي 
الرئتين قوامهما الأسفنجي وتزيد من مساحة سطحيهما حتى أنها إذا انتشرت 
جميعها بلفت مساحتها حوالي 200 متر مريع. وهي تشكل السطح التنفسي ج 
الرئة. 


و. الرئتان (؟عہuا)؛‏ 


هما عضوان نسيجهما أسفنجي مرن ولونهما قرنفلي 4 الأطفال ورمادي 
يقتم بالتدريج كلما تقدم الإنسان 2 السن؛ وتقع الرئتان 2 تجويف الصدر واحدة 
على كل جانب من القلبه والرئة هرمية الشكل» تستند قاعدتها على الحجاب 
الحاجزالذي يكون محدباً 2 اتجاه الرئتين ومقعراً 4 اتجاه تجويف البطن, والرئة 
اليمنى آأكبر من الرئة اليسرى حيث تتكون الرثة اليمنى من ثلاثة فصوص 
واليسرى من فصين, وينقسم كل فص بدوره إلى حوالي 200 فصيص؛ وهذه 
الفصيصات تحتوي على الحويصلات الهوائية ويحيط بكل رئة غشاء مزدوج الجدار 
يدعى البلورا )٨1611۳۵(‏ وتبطن الطبقة الخارجية من هذا الفشاء تجويف الصدر 
وتتصل اتصالات وثيقاً بالسطح السداخلي للضلوع والسطح العلوي للحجاب 
الحاجز, أما الطبقة الداخلية فتلتصق بسطح الرفتين» وبالرفم من أن الطبقتين 
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ارخ وو و ج ا ج حي 
فير ملتصشتين إلا أتهما متقابلتان بدرجة كبيرة ولا توجد بينهما إلا مجرد مسافة 
احتمالية تسمی حیز البلورا (80308 013 )P18‏ ااه سائل لزچ قلیلاً يسمى 
البلوراء يعمل على تسهيل حركة الفشاءين وترطيبهما ليقلل من الاحتكاك بين 
الجدران الرئة وجدران الصدر واثناء التنفس تنزلق الطبقتان فوق بعضهما البعض 
بحيث تمصلا الرئتان دائماً كل التجويت الصدري» وحيز البلورا محكم الإغلاق ا 
يتصل باي من تجاوبف الجسم الأخرى وإحكامه هذا لا يسمح للهواء بائنفاد إلى 
داخله تحت الظروف الطبيعية وتصد هذه صفة جوهرية أساسية لا يمكن ان تتم 
عملية التنفس الخارجي دون توفرها. 


Up per re spir aba ry tract 
Na sal cavity 


Phatynx 
Laer yn € 


Lower re spir atory tract 
Trachea 


| Prirtary broruchi 


Lungs 


شكل رقم (12): يبين أجزاء الجهاز التنفسي 
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سسس الجهازالتنفي 
آلية عملية التنفس: 


تختلف سرعة التنفس أثناء الراحة اختلافا واضحاً حسب العمر؛ فهي أسرع 
بكثير 4 صفار السن منها من البالخين, إذ تتروح هذه السرعة 4 الأطفال المولودين 
حديثاً ما بين 30 - 40 مرة به الدقيقة وتبطى سرعة التنفس هذه مع تقدم السن 
حتى تصبح حوالي 16مرة 2 الدقيقة ب2 الرجال البالغ و18مرة 4 الدقيقة 4 المراة 
البالغة. 


وتشمل عملية التنفس على حركتين متتاليتين هما حركتا الشهيق 
والزفيرء وحركات التنفس أشناء التنفس العميق هي نفسها أثناء التنفس العادي. 


وتتم عملية التنفس بواسطة حركة الحجاب الحاجز وحركة الضلوع» 
ويعرف التنفس الذي يحدفه الحجاب الحاجزبالتنفس البطني ( 1231٣0ل‏ ا۸ 
"t11‏ اepا)‏ أما الذي تحدثه حركة عضلات الضلوع فيعرف بالتنفس الصدري 
"0a respiration)‏ ) او التنفس الضلوعي» التنفس البطتي هادئ) ويسمى 
بطنيا لأننا نشاهد أثناء حدوثه حركة ظاهرة 4 البطن إذ يتحرك جدار البطن إلى 
الأمام شم إلى الخلف إذا كان الإنسان واقفاً. 


وحدث آلية التنفس على الوجه الآتي؛ 


بندفع الهواء داخل الرئتين إذا فل ضغط الهواء فيهما عن الضغط الجوي 
وهذا ما يعرف بالشهيق» أما الزفير فهو خروج الهواء من الرئتين نتيجة ازدياد ضفط 
الهواء فيهما عن الضغط الجوي» ومن المعروف أن ضغخط الهواء 2 الرئتين 4 لحظة 
عدم التنفس يساوي الضغط الجوي 2 الهواء الخارجي وذلك لأن الاشنين متصلان 
معا 
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الوصلةالرايوة و ل س 
جدول (2) توضيح عملية الشهيق والزهير: 


(Expiration) الزفير‎ (inspiration) الشهیق‎ 


. تتقلص مضلات الحجاب الحاجز | ترتخي مضلات الحجاب الحاجز 
. يتسطح الحجاب الحاجز يتقبب الحجاب الحاجز 

. تتقلص العضلات بين الضلوع ترتخي العضلات بين الضلوع 

. ترتضع الضاوع تتخفض الضلوع 


. يزيد حجم الصدر يقل حجم الصدر 
. الضغط داخل الصدر يزيد الضغط داخل الصدر 
. الضغط الجوي يدفح الهواء إلى الضخط الجوي يدهع الهواء إلى 


ضبط الجهاز التنفسي: 


تزيد سرمة التنفس او تقل تبعاً لحاجة الجسم إلى الطافة لاقيام بوظائفه 
الحيوية ويوجد نوعان من العوامل التي تنظم عملية التنفس» عوامسل عصبية 
وھوامل ڪيميائية. 


الموامل المصبية: 


يوجد 4 النخاع المسستطيل (الجزء السقلي من الدماغ) مركز خاص 
لاتنفس يعرف بالمركز التنفسي 0٥11۲١(‏ 51۲40۲7 ۸)»ء وهذا المركز يقوم 
بإرسال سيالات عصبية متتابعة إلى عضلة الحجاب الحاجز وعضلات اللأضلاع» وعند 
وصسول هذه الإشارات إلى العضلات تنقبض المضلات ويتسع بمذلك التجوسف 
الصدري» ونتجه ذلك تحدث عملية الشهيق فيد خل الهواء إلى الحويصلات 
الهوائية ويؤدي إلى انتفاخها ومند الانتفاخ لتخبره بوقف اشارت عصبية إلى عضلة 


هي 0ق و سس 


سه البهازالتنفسي 
الحجاب الحاجز وعضلات الضلوع وي ذلك تنبسط هذه العضلات وتحدث مملية 
الزغير. 


ويعد انكماش الحويصلات تتوقف إشارة الأعصاب الحسية التي حولها 
وبذلك لا ترسل إشارات مانعة من هذه الأعصاب إلى مركز التنفس: ولهذا يبدا 
المركز من جديد إرسال أشارته إلى عضلة الحجاب الحاجز وعضلات الأضلاع 
فتنقبض هذه العضلات وتحدث مملية الشهيق مرة آخرى وهكذا تتابع عمليتا 
الشهيق والزفير. 


العوامل الكيميائية: 
نعلم أنه ينتج عن عملية التنفس غازخاني أكسيد الكريون» فبعد زيادة 


سرهة التنفس تزداد كمية ثاني أسكسيد الكريون الناتجة ويتجمع خاني أكسيد 
الكريون 2 الدم حيث يؤدي ذلك إلى زيادة سرعة التنفس. 


وتجمع ثاني أكسيد الكربون ج الدم يؤدي إلى إثارة مركز التنفس الذي 
يبدا ب إرسال إشارإات عصبية إلى عضلة الحجاب الحاجز وعمضلات الأضلاع فتحدث 
عملية الشهيق» آما ٳذا ڪان ترڪيز اني آڪسيد الکريون قليا 4 الدم فان حضز 
المركز التنفسي يكون قليلاً ويلك تبطؤ الحركات التنقسية. 


er ۆۆ‎ aie 


الوحدةالرايية و سسس 
TIE RESPIRATORY SYSTEM‏ 


شکل (13) 


ي 7ق و 


K‏ أأوحدة الحاممة وو 


الجهاز الحسي 
(الحواس الخمس) 


سسس الجهازالحسي 


الوحلة الخامسة 
الجهازالحمي (الحواسالخمس) 
ويتكون من مستةبلات خاصة معقدة تضم أعضاء الحس المتخصصة التالية: 


أ. الأتف: ويحتوي على مستقبلات شميه مسؤولة عن حاسة الشم. 


الأذان: وتحتوي على مستقبلات سمعية مسؤولة عن حاسة السمع والاتزان . 
ج. العين: وتحتوي على مستقبلات ضوئية مسؤولة عن حاسة الرؤية والأبصار. 
د. اللسان: ويحتوي على مستقبلات ذوقية مسؤولة عن حاسة التذوق. 

ه. اللمس: وتحتوي على مستقبلات بإ الجلد. 


وفيما يلي شرح لأعضاء الحس المختلفة. 
أولاً: تركيب العين وحاسة الإبصار: 


العين عضو حسي؛ وهي عبارة عن عضو مجوف أو كرة قطرها حوالي 
5 .سم موجودة داخل تجويف الجمجمة يسمى بالتجويف الحجاجي 0۲٤‏ . 


وتتحرك العبن داخل هذا التجويف بواسطة عضلات إرادية خاصة 
ويستطيع الإنسان بواسطة العين رؤية الأجسام المختلفة والتعرف إلى أشكالها 
وأحبجامها وألواتها وبمدها عن بعضها البعض. 
ويتآئف الجهاز البصري من ثلاثة اجزاء هي: 


1. العين (الحقلة): ونرى بواسطتها الأجسام السوداء والبيضاء والملونة المختلفة. 

2. اجزاء مرافقة لحماية العين: وتتألف من الجفون1108٥ ٤۷‏ وائرموش ٥-‏ ر٤‏ 
1488 والحواجب والغدد الدمعية التي تفرزسائلاً ملحياً يعمل على 
ترطيب سطح العين المكشوف وتنظيف العين باستمرار. 


ومو س 


الوخلةالخاماة و ل م 
3. عضلات العين: وهي عبارة عن ست عضلات خارجية إرادية خاصة مسؤولة عن 
تحریک العين وهي: 


أ. العضلة المستقيمة الجانبية, 
ب. العضلة المستقيمة الوسطى . 
ج. العضلة المستقيمة العلوية. 
د. العضلة المستقيمة السفلية. 
ه. العحضلة المائلة(آو المنحرفة) السفلية. 
و. المضلة المائلة(أو المنحرفة) العلوية. 


تثركب العين من الأجزاء الرئيسة الثلاتة التالية: 
ر 
أولا: الصلية: 


وهي عبارة من طبقة خارجية (ليفية) سميكة مكونة مسن أنسجة ضامة 
ليفياة متينة بيضاء (بياض العين) تغلف العين ما هدا الجزالأمامي منهاء حيث 
تتصل بغشاء شفاف يسمح للأشعة الضوئية بالدخول إلى العين وتسمى القرنية 
conjunc a‏ وهكذا يستنتج بأن الطبقة الخارجية للعين تتكون من: 


الصابة والقرنبة ملتحمتين معاًء وتعمل على وقاية العين وحمايتها من 
المؤشرات الخارجية وإمرار الضوء. 


شائیاً: المشمشية Cho r01‏ ؛ 


وهي الطبقة الوسطى من العين تلي الصلبةء وهي طبقة (وعائية) تحتوي 
على شبكة من الأوعية الدموية وكمية كبيرة من صبغة سوداء حيث تبدو سوداء 
اللون لاحتوائها على خلايا تكثر فيها المواد الملونة السوداء؛ والجزء الأمامي صن 
المشمشية عبارة عن حاجز عضلي أو دائرة عضلية تسمى القزحية 1۲1١‏ وهي ملونة 
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له الجهازالحس 
بالوان مختلفة (وراثية) حسب الفرد» حيث توجد خلايا تحتوي على مواد وهي التي 
تكسب الحين لوذها الطبيعي» وتوجد 4 وسط القزحية فتحة مستديرة بالبۋبۇ 
(احدقة) ازPup‏ أو إنسان العين تسيطر على كمية الضوء التي تدخل العين» فحند 
اتكماش عضلة القزحية يضيق البؤبؤ والمكس بالعكس. 


ويذلك يتم تتظيم حاجة الحين إلى الضوءء» وتوجد القزحية الحدسة 
البلورية [0١8‏ التي تعمل بواسطة الرباط المعلق الذي يتركب من الياف مضلية 
تسمى الجسم الهدبي الذي يتصل بأطراف المشمشية والصلبة والمسؤول بالتالي هن 
تخيير شكل (زيادة أو نقصان تحدب العدسة) العدسة حسب موقع الجسم المرشي 
ويدعى جزء العين الواقع بين القرنية والقزحية بالغرفة الأمامية المملؤة بسائل 
مائي شفاف. 


ثالثا: الشبكة: 


وهي طبقة (عصبية) داخلية تبطن تجويف العين» وتعتبر بالتالي الطبقة 
الحساسة 2 العين» وتتألف الشبكة من الخارج إلى الداخل من الطبقات التالية: 


1. طبقة الخلايا الصبغية:؛ 


وهي عبارة عن خلايا صبغية تعمل كصبغة سوداء تبطن السطح الداخلي 
للعينء وتقوم بامتصاص الأشعة الضوئية وإلا انحكست الأشعة وانتشرت مسيبة معدم 
وضوح الرؤية (الصورة) على الشبكة وهي ب ذلك تناظر البطانة السوداء لآلة 
التصوير. 
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البحاانغاماج و 
2. طبقة الاستقبال الضوثي: 

وتتأتف من خلايا الاستقبال الضوئية وهي خلايا متخصصة جد حساسة 
للضوء» ويوجد متها نوعان: 


:R 0s الحعصي‎ .1 


وهي خلايا مستطيلة الشكل متعامدة على سطح الشبكة وتتشابك مع 
خلايا مصسبية ذات قطبين» وتعمل مندما تقل شدة الضوءء: وتستفبل المؤثرات 
الضوئية يشكل ابيض واسود فقط. 


وتحتوي العصي على صبغة ضوذبة أرجوائية اللون تسمى روديسين مكونة 
من فيتامين (|) للعين وسلامتها وبالتالي سلامة الرؤية والإبصار. 


نقص فيتامين (4) يسبب مرض الحشى الليلي (عدم القدرة على الرؤية ليلاً). 
پ. المیخاربل: 


وهي خلايا مدببة تمتد من هيئة ألياف عصبيةء وتتشایڪ (كالعصي) مع 
خلايا عصبية ذات قطبينء يوجد أنواع مختلفة من المخاريط كالخاريط الحمراء 
والخضراء والزرقاءء وتتسلم المخاريط المنبهات الضوئية ذات الشدة العلية ويالتالي 
يمكنها أن تميز بين أطوال أمواج الضوء المختلفة؛ ولهذا ذفهي مسؤولة عن استقبال 
المنبهات الضوئية اللونية (الألوان). 


هه مع و ا 


سه الجهازالحسي 


تالا تركيب الأذن وحاسة السمع: 

تعتبر الأذن من الأعضاء الحسية الأكثر تعقيداء وللأذن وظيفتان هما : 

الأولى: عضو مستلم للأمواج الصوتية يدرك بها الإتسان الأصوات الختلفة(السمع). 
الثاثية: السيطرة على التوازن (الاتزان). 

وتتألف الأذان من ثلاثة أقسام رئيسة هي: 

1) الأآذان الخارجية: 

تتركب الأذان الخارجية من الأجزاء التالية: 

) الصیوان ۴1113 (الخارجي): 


وهو عبارة عن زائدة جلدية غضروفية مسطحة تقع على جانيي الىرآس 
وظيفتها تجميع الأمواج وتوجيهها إلى قناةالسمع الخارجية. 


ب) قناة السمع الخارجية: 


وهي ممر (قتاة) سمعي طوله حوالي 3سم ينتهي بغشاء الطبلة (1ة٤)‏ 
الذي يفصل القناة السمعية الخارجية عن الأذان الوسطىء وتحتوي القناة السمعية 
على بعض الشعيرات الكثيفة كما توجد ب4 بطانة القناة السمعية مات من الخدد 
تعرف بالغدد الصملاخية التي تعمل على إفراز مواد شمعية بتبة اللون تسمى 
الصملاخ وتعمل المادة الشمعية (الصملاخ) على مسك الخبارالداخل للقناة 
السمعية وتحفظ طبلة الأذن ليثة طرية كما لها رائحة طرد الحشراته ومع ذلك 
ينبغي تنظيف الأذن منها وازالتها من خين لاخر لأنها إن جضت قد تسد القناة 


u هوقو‎ 


الوحدةالخاساة و سسس 
وتسبب الصمم الجزئي» أما غشاء الطباىة فيعتبر الجزء المهتز 4 الأذن لإحداث 
الصوت» كما أته يشكل الحدود الضاصلة بين الأذان الخارجية والأذان الوسطى . 


2) الأدن الوسطى:+ 


وهي تجويف يتصل مع تجويف الضم (البلعوم) بواسطة قناة استاكيوس 
التي تكون عادة مغلقة: وتفتح بتحريك عضلات البلعوم قيدخل الهواء منها القادم 
من الفم» وي ذلك يتعادل (يتوازن) الضخط هلى جانبي غشاء الطباة فلا تنثقبء 
وتترڪب الأذن الوسطی من ثلاث عظمات» سمت بسبب آشكالهاء؛ تعمل على إيصال 
الموجات(الذبنبات) الصوتية إلى الأذان الداخلية (القوقعة)ء وهذه العظمات هي: 


أ. اخطرقة usءM11.‏ 
ب. اتسندان 110108. 
ج. اركاب 5ه2pا8.‏ 


وترتبط العظيمات الثلاث مع بعضها بواسطة مفاصل حقيقية» فترتبط 
عظمة المطرقة بالسطع الداخلي من غشاء الطبلة وتتمفصل من الداعخل بالستدان؛ 
ويتمفصل الستندان مع الركاب الذي يرتبط بدوره مع الكوة البيضية التابعة 
لدهليزالأذان بواسطة الياف رابطة. 


3) الأذان الداخلية: 
وهي الأذان الحقيقية من حيث إنها منطقة الاستقبال الحسي والوازنة 
وهي توجد داخل حجرة مظمية تسمى التيه العظمي ويوجد 4 فجوة التيه العظمي 


سائل يدعى السائل اللمفاوي الخارجي الدي يكون محيطاً بالتيد الخشائي الذي 
يكون مملوءا بسائل اللمف الداخلي ويتكون (التيه الحعظمي) من ثلاثة اجزاء هي: 


90 و سسس 


ا سه البهازالحسي 
أ) الدهليز: 


ويكون الجزء الوسطي من التيه العظميء وتوجد به عدة فتحات رور 
الحصب السمعي» كما توجد ل جداره الخارجي فتحة تسمى الكوة البيضية التي 
تصل بها عظمة الركاب. 


ب) القتوات الهلالية: 


وهي عبارة عن ثلاث قنوات (علوية وخلفية وجانبية) مترايطة مع بحضها 
(مملوءة بسائل اللمف الداخلي) بالإضافة إلى تركيبين كيسيين هما: الشكوة 
(القرية) والكييس,» وتتصل القنوات الهلالبة بالدهليز هذا ومما يجدرذكره بان 
القنوات الهلالية والشكوة والكييس بط الأذان الداخليةء تمسل على توازن الجسم 
يسمى مجتمعة بالجهاز الدهليزي كما بشترك ب اتزان الجسم - بالإضافة إلى 
الجهسازالدهليزي -الجهازالبصري والأعصاب الحسية بالحضلات والمفاصل 
والأعضاء الحسية بالجلد ويخاصة تلك الموجودة يأخمص القدمين. 


ج) القوقعة: 


وهي قناة ملتوية مقطعها العرضي مثلث الشكل وتشبه القوقعة صدفة 
الحلزون تلتوي على نفسها طيتين ونصف حول محورمركز. ويمكن تصور القوقحة 
غير الملتوية (المحستقيمة) بشكل مخروط يتألف من ثلاث قنوات هي: 


1) فتاة الدهليز: وهي مملوءة باللمف الخارجي. 

2) القتاة الطبلية: وهي مملوءة بالف الخارجيء وترتبط القتاتان عند قمة 
القوقعة»ء وتتميز الكوة البيضية عند بداية قناة الدهليز؛ كما توجد عند 
بداية القئاة الطبلية الكرة المستديرة والقناة القوقعبة الوسطى. 

3 القناة القوقعية الوسطى: وهي مملوءة باللمف الداخلي ويوجد فيها عضو 
ڪورتيء تتالف عضو ڪورتي من نسيج طلائي معقد الترڪيب يقع الغشاء 


4 إ9 و س 


الوطةالخاماة و س 
القاعدي يحتوي على نهاية الليف العصبي للفرع القعحوقعي من العصب 
المخضي الشاسن (العصب السمعي) ويمتد بصسورة حلزونية بطول القناة 
القوقعية. 


فالثا: تركيب الأنق وحاسة الشم: 


الأتف هو عضو حاسة الشم ب4 الإنسانء وهو (الأتف) عضو مجوف غضروة 
¬ حظمي بارز س وسط الوجه» يتكون من فتحتين أماميتين تتصلان بالجو الخارجي 
أو الهواء مباشرة تسميان فتحتي الأتضه ويوجد به وسط الآنف حاجز يفصل إلى 
حجرتين مستقلتين» وكل حجرة بخشاء آو تسيج مخاطي مهدب يعمطي الهواء آو 
المادة التي تشم حرارة مناسبة من الدفء والرطوية؛ بالإضافة إلى أنه يمسك الغيار 
والأوساخ التي قد تدخل مع الهواء عن طريق الأنف (أي يقوم بدورفلتر داخلي 
للأتف). 


وتقع مستلمات (مستقبلات) حاسة الشم داخل القسم الأعلى من الأئف بين 
الحاجز الوسطي وعظم الحارة العليا وتسمى هذه المنطقة بالشق الشمه وتتالضف 
المستقبلات الكيميائية الشمبة من خلايا ضيقة طويلةء لها من (6- 12) خيطاً من 
الخيوط البروتوبلازمية (الأهداب)ء ويوجد باخئطقة الشمية ثلاثة آتواع سن الخلاياء 
كل متها عبارة عن خلبة عصبية (متحورة) ذات قطبين وهي ڪما يلي: 


أ) خلايا قاعدية. 
ب) خلايا دعامية. 
ج) خلایا شمیه (عصبیه). 


هذاء وتتم مملية الشم بتحلل المادة الكيماوية ذات اثرائحة 2 السائل 
المخاطي كي يستطبع آن تؤثر على المستقبلات الكيميائية الشمية وتنتقل الحوافز 
الشمية التي تبدأ مسيرتها من خلايا الشمية إلى الدماغ عن طريق الأمصاب الشمية 
(عصب الشم رقم 1) حيث تترجم هناك كانوإع مختلضة من الروائح والجدير 
هي و و 


سه الجهازالعي 
بالذكر أن الدراسات العملية تشير إلى أن هناك تسع مجموعات من خلايا مستقبلة 
4 الساحة الشميه» وكل خلية تتأذر باحد أصناف الروائح المختلقة للمواد 
الكيميائية. 


رابعا: تركيب اللسان وحاسة الذوق: 


اللسان عضو عضلي مغطى بنسيج رابط» يعلوه سيج طلائي حرشقي 
متقرن جزئياء وهو عضو حاسة الذوق والكلام 4 الإنسان» والجزء الأساسي لحاسة 
الذوق هو الخشاء المخاطي الذي يخطى اللسان والحلق ويمتد إلى بقية اثقم ما عدا 
جذ ر اللسان المتصل بأرضية الفم. 
وتنقسم عضلات اللسان إلى نوعين هما: 
1( عضلاتث خارجية: 

تنشأ من خارج اللسان وتنغرس فيه» وهي مسؤولة عن الحركات العامة 


للسان كما 4 حركة اللسان الجاتبية وحركته إلى النداخل وإلى الخاري وهذه 
الحركات مهمة 4 عملية خلط الطعام 4 الفم. 


2) عضلات داخلیة: 


تنشا وتنخرس 2 اللسان» وهي مسؤولة عن تفيرات شكل اللسان ويخاصة 
عند التطق وإلبلع» وتكون العضلات الداخلية بأوضاع داخلية باوضاع داخلية 
مختافة منها الطويلة ومنها المستعرضة ومنها العمودية. 


هوو سس 


الولةالخامة و ا ا ا 
ويوجد ب4 الغشاء المخاطي اللساني نتؤات تعرف بالحلمات أو براعم الذوق › 
وتتكون بنية البراعم الذوقي من نوصين من المجتمعات من الخلايا الحسية وهي: 


1) الحلمات الخيطية وتوجد بكثرة ب كل سطح لسان. 
2) وللحلمة (البرعمة) بوجه عام فتحة تهائية تخرج منها بروزات الذوق التي 
تتصل بالخلايا الذوقية. 


ولكي يتم الإاحساس بالذوق» يجب أن يكون المذاق على شكل محلول حتى 
يسهل وصوله إلى تهابة الأمعصاب التي تنقل هذا الإحساس إلى مركز الذوق باخ 
ولهذا بتوقع أن لا يشعر الإنسان بطعم اواد إلا إذا ذابت ب4 اللعابه هذا. 


ےه ړو و 


K‏ أأوحدة اة و 


سس 


العظام والغخلإات 


الفلا ر والعضلات 
الوحدة العادسك 
العظا موالعضلات 
Bone & muscles‏ 


1) لحة تشريحية ونسيجية وفيزيولوجية للمظام: 
بتكون النسيج المظمي من ثلاث مجموعات من الخلاياء ومن المطرق: 


1) بانيات المظم ؟)14sط0ste0:‏ 


تقوم هذه الخلايا بصنع المطرق )13٤۲1×‏ ويبترسب الكالسيوم به بشكل دائم 
توجد هذه الخلايا على السطوح الخارجية وتجاويف العظام وتحتوي على كمية 
كبيرة من آنزيم القسفتاز الظلوية؛ وبالتالي حيتما يوجد نشاط 4 بناء الحظام طإن 
هذه الخلايا تفرز كمية من هذا الإتزيم لترسيب الفسفسات ب2 الطرق. 4 حين 
ينفذ جزء من هذا الأنزيم إلى الدم وترتفع فحاليته ب المصل» بمعنى آخريمثل 
قياس فعالية الإنزيم ية الخصل مشعرا جيدا لبناء العظام. 


2) ناقضات المظم 18ء14 O0s)e0؛‏ 


هي خلايا عملاقة تحتوي على مجموعة كبيرة من الأنويةء ونمثل نوعاً 
خاصاً من البلعميات» تعمل هذه الخلايا على ارتشاف المظام و2 الظروف السوية 
يحدث لدى الإتسان الكاهل توازن بين عمل بانيات العظم وبين ناقضات العظم» 
بحيث يظل العظم وكانه 2 حالة ثبات. أما ب الطفولة فيزداد عمل البانيات عن 
الثاقضات» ويالتالي يزداد نمو العظام وتشتد صلابتهء وأخيرا تتشط تاقضات العظام 


تحت تأثير هرمون الغدة الدرقية. 


نه 97 وسسسست 
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شكل رشم (14) يبين مظام الجسم البشري 


4 908 سىس 


ا هف العظا م والعضلات 
3) الخلايا العظمية 5٤ر‏ 0ع)ء0: 


يبدو أن عمل هذه الخلايا هو تكوين جزء من المطرق. 
4) مطرق المظم Bone M4trix‏ 


یتکون بشكل أساسي من ألياف الغراء ۴10۲65 ”ع0142 وإلتي تتكون من 
بروتينات بها نسبة عالية جد (425) من حامضین آمینین هما البرولین ۴۲٥11۲۴‏ 
وا لهیدروکسي برو لین ۴۲01118 ۲٥×7‏ ر3[ ومن أجل ذلك يلاحظ آن الأمراض 
التي يزداد فيها تحلل العظام وهدمه؛ تطرح كمية كبيرة من هذين الحامضين ب2 
البول بمقداريتناسب مع شدة الهدم. 


أما الوسط الذي يحتوي ألياف الخضراء والدي يسدهى 'المادة الأرضية 
Substance‏ 014ات" فهي وسط متجاتس من سوائل تحتوي علی بروتینات 
سكرية (سلقات الکوندریتین eأ2طم‌آںu؟‏ داز م لم0 )؛ وحامض هیالیورینڪ 
...Hyahuronic acid‏ الخ)ء والتي تترسب فيها المعادن لتكوين لحمة العظام). 


وظائف العظام الفيزيولوجية: 


الوظيفة الهيكلية. 

2. يعتبر العظم مخزناً هائلاً لكثير من المعادن وبالتالي يحافظ الحظم على 
الوسط الداخلي لهذه المحادن. يحتوي العظم على 85 من عثصر الكالسيوم: 
و8.5/ من الفسغور و6.5/ من المختزيوم. ليست هذه المعادن ج حالة ثبات 
داخل العظم) بل ب4 دورة مستمرة بين الوسط الداخلي والعظام. 

3. يكون تنظيم هذه الدورة تحت سيطرة فيتامين د وهرمون الدريقات. 


هوو و 


الوحدةالسادية و ر ل 


المضلات: 
1) لمحة تشريحية ونسيجية وفيزيولوجية للعضلات: 
تتقسم العحضلات إلى ثلاثة أنواع: 


.Striated Skeletal ıusc1es :aةططخلا العضلات الهيكلية‎ ٠ 
. Cadac sce العضلة القلبية:‎ * 


. Smooth muscles :ءlul!‎ تlلضعلا‎ * 


جدول رقم (4): يبين الفرق بين اتواع المضلات: 


| || انخططة الهيكلية || المضلة العلبية || المضلات امساء 


Branching gرفتlı‎ .2 


3. dıخطgط Striati01‏ 
4. التعصيب من ال °١8‏ 
5. وجود صفیحة انتهائية 

(MEP) مرڪ‎ 


وسوف نركز بحثنا بے هذه الوحدة على العضلات الهيكلية فقط. 


الشكل النسيجي: 


وحدة العضلات الهيكلية هي خلية واحدة بطول العضلة لا تتفرع ومغطاة 
بغشاء يسمى غمد الليف العضلي 53۲0016۳7۲١3‏ . تلتصق بهذا الغمد نهاية 
الأعصاب المحركة 1010۲18۲۷85 عند مواضع معينة يطلق عايها صفيحة 


تحب 0نل | وج ته 


ججج ج ج جت ج :لطا غلاق 


انتهائيىة محرك EN End Plate Motor a‏ يفضرزالناقفل العصبي 
Neurotransmitter‏ آستیل كولین. 


شكل رقم (15): يبين عضلات الإنسان 
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الوحلةالمادية و ل ل 
ج داخل غمد الليف العضلي يوجد مجموعة كبيرة من اللييضات العضلية 
Myf brs‏ کما هو موضح بالشکل رقم (15). 


إن الشكل المجهري للخلية يوضح مجمومة متكررة من المناطق تسمى 
(القسم العضلي 84100۳00۲8) يحددها خطان يطلق عليهما "خط 7 يتكون 
القسيم العضلي من شريط داكن بالتبادل مع شريط فاتح وهذا هو سبب تسمية 
هة لفات اة إن سبي الريك الداكن مو وجوه لفات سفيكة 
"hick myofibrils‏ وتتدا خل بینھا لییغات رفيعة Myofibrils hi¬‏ . 


وإن سبب تقلص العضلة هو تزحلق الليفات على بعضها مما يقصر الخلية 
العضلية إلى النصف تقريياً. 


جدول رقم (5): يبين أهم أنواع البروتينات المكونة لليفات المضلية 


:Myofibrills 
كميته بالنسية‎ 
نوع البروتين وجوده لمجمل البروتيئات‎ 

الكلية 
ا gıkıزين Mysin‏ ا 
البروتينات المتعلقة موجود ے اللييفات û‏ 
/ 
ب 2 الأڪتين A1۸‏ السيعة 
اناا ترویوم‌بوزین موجود 1 الليفات 
بروتينات انئضظطaة‏ | Trobpmyosin‏ 
الرفيعة ے الشريط 420 
العمل لرفي > الشري 1 
ترویوتین 1090111 الفاتح 


ويوجد أيضا بروتينات حاملة للأكسجين وهي الميوغلويين حول الليقات 
التي تحمل الأكسجين لأجزاء الخلية. 


0eme‏ 1027 سسس سسس 


سسس الفظا م والعضلات 
آلية عملية التقلص بط الخلية المضلية: 
حين تصل إشارة التثبيه من العصب يفرزالاستيل كولبن مند الصفيحة الانتهائية 
. المحركة ,)M8۶(‏ وعندها يحدث إزالة استقطاب 01014112310١‏ لخمد الخلية 
العضلية. وتتيجة لذلك تتحرك أيونات الكاثسيوم حول اللييفات العضلية لتتحد 
مع ثروبوميوزين مما يؤدي إلى زحلقة اللييفات المضلية السميكة ذاخل اللييضات 
الرقيعة؛ وبذ لك تقصرالعضلة أي يحدث التقلص. 
أنواع التقلص العضلي: 
1. التقلص ذو الطول امتساوي :Isometric C0040‏ 
وهو تقلص لا يحدث فيه قصر يذكر بے طول العضلة؛ مثال ذلڪ إنسان 
يدفع حائط حيث أن هذه العملية تنتج حرارة ولا تنتج عمل. ` 
2. التقلص ذو التوتر المتساوي Contraction [s0t01ic‏ 
و هذه الحالة يقصر طول العضلة. مثال ذلك: رفع تقل معين وهنا 
يقصر طول العضلة دون حدوث تفیر 4 توترها. 
العوامل المؤثرة على ائقباض عضلة وتقلصها: 
1 نوع العضلة المخططة؛ حيث أن شدة الانقباض تتناسب طردياً مع دقة وظيفة 
هذه العضلة. 
2. درجة الحرارة؛ تتناسب شدة التقلص طرديا مع ارتضاع الحرارة حتى حد معين 
(اقل من 45). 


ولا وح حح م 


الوحاةالماررة ج ا 

3. طول العضلة الابتدائي: كلما زاد طواى العضلة قبل الائقباض كلما زادت 
قوة الانقباض (قانون ستارلنج). 

4. التعب: إن العمل العضلي المستمر يؤدي إلى الإقلال من قوة انقباض العضلة 


بسبب تجمح مواد الاستقلاب. 
الوظائف العامة للمضلات: 


آ. تقوم العضلات الهيكلية بوظائف حركية تتعلق أساسا بالمفاصل حيث تعمل 


على أحداث الحركات التالية: 


Flexion التي‎ .1 
Extension المد‎ .2 
Abduction الأبعاد‎ .3 
Adduction التقريب‎ .4 
Medial Rotation دوران مرڪزي‎ .5 
Lateral Rotation دوران جانبي‎ .6 


ب. بهذه الحركاث يحافظ الجسم على قوامه ووضعيته. 
ج. إنتاج الحرارة: حيث تقوم العضلات بإنتاج الحرارة أثناء التقلص والارتخاء. 


د. مصدرقوة. 
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الوحدة الصابعك 
الفلد الصدماءم 


الخدد الصماء لا قنوات لهاء وقد سميت بالصماء لأنها تفرزوتضرغ المواد التي 


تفرزها ب4 الدورة الدموية مباشرة (ب2 الأوردة الدموية) والمواد الفعالة التي تنتجها 


تدعى الهرمونات حيث تقوم بوظائف عمديدة ب4 الجسم وعددها تسحة كما يلي: 


1. الخدة الدرقية. 

2. الغدة جارات الدرقية 
3. الخدة الكظرية. 

4. الخدةالبنكراسية. 
5. الخدة النخامية. 
6. فدة المبيض. 

7. فدة الخصية. 

8. الغدة الصنويرية 
9. الخدة الصعثرية. 
الهرمون: 


مادة مكيميائية تنكون 4 أحد الأعضاء وتحمل مع الدم إلى عضو آخرق 


یکون بعیدأ حیث توشر عليه فتنظم نشاطه ونموه وتغذبته. 


يتم تتظيم البيئة لجسم الإنسان جزثيا بواسطة الجهازالعصبي الذاتي 


Nervous System)‏ cإAutonom)‏ والجزء الآخربالخدد الصماء. 


والهرمونات الثي تفرزها الغدد الصماء توجد عادة 4 الدم بنسبة طبيعية 


ذابتة وإن اختلذل هذه النسبة زيادة أو نقصان يسبب المرض. وللحفاظ على تسبة 


0 ا و şŞş‏ کے 


الوحلةالسابوة و سس 
تركيز الهرمون بالدم يتم ذلك من خلال ما يسمى (بالتغذية الراجعة) آي إذا قل 
تركيز الهرمون بالدم فإن إغرازه يزداد والعكس صحيج. 


وظائف الهرمونات الرئيسة: 


1. التكوين والبناء: مثل نمو وفضج الغدد والأعضاء الجنسية والعظام. 


2. تكامل وظائف الجهازالعصبي الذاتي والسلوك الغريزي والجنسي . 

3. الحفاظ على اتزان المحيط الداخلي للجسم» مثل الحفاظ على اتزان الأيونات 
4 الجسم. 

العوامل المؤثرة 2 أو على عمل الهرموتات: 

1) الآليات الفسيولوجية الخاصة ببقية أعضاء الجسم الأخرى. 

2) حالة الجسم الاستقلابية (الأيضية) والغذائية. 

3) وچود هرمونات اخری. 

4) تركيزه ودرجة الحرارة. 

خواص الهرموتات: 

1) إنها مركبات عضويةء تتكون من البروتينات أو ستيرويدية. 


يتم إنتاجها ب2 الغدد الصسماء أوأجزاء معحينة من الجسم كجدار المحدة 
والرحم. 

ثنثقل بمجرى الدم إلى كافة أنحاء الجسم. 

تؤدي عملها بكميات قليلة جداً وبوقت قصير. 

يؤدي كل هرمون عمله على عضو مين وأحيانا تتآزر مجموعة من 
الهرمونات مع بعضها لأداء عمل واحد كما هو الحال بالنسبة للهرمونات 
التي تتحكم بحدوث عمليات النمو أو تلك التي تتحكم بوظيفة تنظضيم 
مستوى الجلوكوز 4 الجسم. 


سن 0g‏ و ل س 


ا هي الفلدالصمام 
6) تتحلل الهرمونات بسرعة بل مجرى الدم إذ تكون سهلة التأكسد. 
7]) تتجزا الهرمونات البروتينية بالأنزيمات المعدية الهاضمة. أما الهرمونات 
الأخرى (الغير بروتينية) فإنها لا تتأثر بتلك الأنزيمات. 


THE ENDOCRINE SYSTEM 


oT: Refer t0 Tigurs {3-2 and 23-3 for delailed anstomleal ilustrations ol the productive systems. 
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الوحلةالسابوة و 
التركيب الكيماوي للهرمونات: 


تصتف الهرمونات ڪيماوياً إلى 3 أنواع: 


2. البروتينية والببتيدية. 
3. السترويدية. 


1) الأميتية: 

جزيقات الهرمونات تكون الأسهل تركيباً وعادةٌ تكون من الأحماض الأمينية. 
امثلة علیها: 

1. الهرموتات الدرهية (14 - 73): 


T4 = (Teraiodothyronine) jı ıo? 3‏ 
thyronine(‏ 10ا" ) التي تفرزها لب (تخاع) الفدة الكظرية. 


2. البروتينية والببتيدية: 


هذه الهرموتات مكوتة من سلاسل ذات حجم صغیرء مقال ٥10(‏ 10× 0) 
الذي يفرزه تحت المهادء أو متها ايضاً الجزينات ذات الحجم الكبير مثل (صنااعد]) 
الذي تضرزه غدد لانجاهرنز ي البنكرياس» وتوجد ايضاً غدد صماء اخرى تنتج 
هرمونات بروتينية أو ببتيدية. مثل الفص الأمامي للخدة النخامية وا لدرقية تفرز 
)Cacitonin(‏ وجارات الدر؟ قیة. 


إن جميع ! لهرمونات البروتينية أو الببتيدية الأمينية تعتير ذائبة ج الماء. 
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3. الستروبدية؛ 


هذه الهرمونات مكونة من الکولیسترول مثJ‏ - Androgen — Cortisol‏ 
nە0ster‏ ل الذي تفرزه قشرة الغدة الكظريةء تستوستيرون الذي تفرزه الخصية 
استروجین وہر وجسترون تضرزه المبايض. 


الهرمونات الستيرويدية تعتبر ذائبة 4 الدهون. 
آلية عمل الهرمون: 


إن عمل الهرمونات المختلضفسة هوتئظ يم الأنسجة الهدفية 
(5ع 11ا ع" ) ولكي تصل للهسدف المنشود فهسي إما أن تفير التفاعلات 
الكيميائية داخل الخلية او تغير من نفاذية الخشاء الخلوي تجاه مواد معينة او 
تنشط البروتينات أو تحث على الإهران أو تنظيم ممل الأتزيمات. وبشكل عام هناك 
طریقتان تؤثر بھما | تهرمونات: 


1) عن طريق تفاعل الهرمون مع مستقبلات الفذاء البلازمي والذي بؤدي إلى 
(Adenosine Monophosphate) (AMP — C) jiج hi‏ والذي 
بدوره يحدث التأثير الخاص 4 الخلايا المستهدفة. 


2) عن طريق تنشيط الجينات بواسطة | تهرمونات الستيرويدبة. 
شرح آلية عمل اتهرمونات: 


تنتمي معطم الهرمونات إلى عائلة الهرمونات الببتيدية والهرمونات 
الستيرويدية ولكل منها آلية عمل خاص بهء 


س 


الوحدةالسابوة و ل 


آلية عمل الهرمونات البيثيدية: 


GEDO 


تسذوب هذه الهرمونات 2 الماء لذا فإنها لا تستطيع عبور غشاء البلازما 
الدهني للخلايا المدف وترتبط جزيشات الهرمون بمستقبلات موجودة على سطح 
غشاء البلازما وتدعى مستقبلات نوهية متخصصة. ويؤدي هذا الارتباط إلى تكوين 
مركب وسطي (هرمون - مستقبل) يحفز جزيئاً آخر 2 الفشاء البلازمي ومن ثم 
تتشيط أتزيم يسمى 001388 ما4 [ رطع ك۸ وهذا الأئنزيم يضر فاهلا داخل 
الخلية منتجا مسادة تمدعى الرسول الثاني وهو ©.۸.11.۴ (والرسول الأول هو 
الهرمون). 


آلية عمل الهرموذات الستيرويدية: 


حيث آنها لا تذوب بالاء بل بالدهون فإنها تخترق الخشاء البلازمي وترتبط 
بالمستقبلات الداخل خلوية لتكون مركب معقد (هرمون - مستقبل داخلي خلوي)» 
ويدخل هذا المركب إلى النواة وينبه جيناً معيناً مؤديا إلى تصنيع بروتين خاص. 


تتظيم إفراز الهرمونات: 
إن إفراز الهرمونات من الغدد الصماء يثظم بعدة وسائل: 


1. النخاع بج الغدة الكظرية 1113 A٣۵٠۵1‏ وكذ لك القص الخلفضي 
للخدة النخامية إفرازها ينظم تحت تائير مباشر مسن الجهازالعصصسبي 
المرڪزي. 

2. القشرة 2 الفدة الكظرية ۸٣٥١21 ٥٥١٤6×‏ والفدة الدرقية تنظم بواسطة 
هرمونات تفرزمن الفص الأمامي للغدة التخامية والفص الأمامي للغدة 
اللخامية ينظم بواسطة هرمونات عصبية [01۲010۲١0088‏ تفرزمن 


تحت الهاد. 


ج جي ج ج ا وت ج مح 


ت يست ا الفلد الصهام 

3. إن إحدى الوظائةف الأساسية للخدد الصماء هي الحفاظ على وسط داخلي 

شبه ئابت» ومن أجل أن يتم ذلك توجد مملية استقرار متجاتس من نوع 
التغذية الراجحة السلبية .NNegative ۴e 84k‏ إمثلة على ذلك:+ 


ه. ينظم معدل الكالسيوم 4 البلازما بواسطة هرمون البراثهرمون والذي يفرز 
من الغدد جارات الدرقية» إن نقص شوارد الكالسيوم ب البلازسا يؤدي إلى 
زيادة إفراز اتهرمون بينما يؤدي ارتفاع معد لها ب البلازما للإقلال من إفراز 
هرمون الباراثهرمون. 

3. إفراز هرمون الثيروكسين؛ الكورتيزول؛ يتم تنظيم إفراز الثيروكسين من 
قبل تحت المهاد» حبث يضرز مواد محررة ۳30018 مع بحضها تصل للفص 
الأمامي للخدة النخامية وتنشط إفراز الهرمون الحاث للغدة الدرقية وهدا 
الهرمون بدوره بؤثرعلى الخدة الدرقية من أجل صنع الثيروكسين. 


بعض الأحيان تتعاون عدة هرمونات ل تنظيم هملية خاصة فعلى سبيل 
المشال فإن معدل الجلوكوز ية الدم يرتضمع تحت تاثير هرمونات الجلوكاجون 
وإلأدرينالين والكورتيزول وهرصون النمو؛ بينما ينخفض تحت تأئير هرمون 
الأنسولين فقط. 


رقابة الوطاء (تحت المهاد) على إضرازات الغدة النخاميةء ورقابة الغدة 
النخامية على إفرازات الخدد الأخرى: 


يوجد اتصال عصبي بين تحت الماد والفص الخلضي للخدة النخامية ويوجاد 
اتصال وعائي (۷28011131) بين تحت المهاد والفص الأممامي» كما يضررتحت الماد 
هرموئي القابض للأوعية الدموية ۷2809۲08817 او (4[13) واوڪسي توسين 
0×06 ويثم تخزين هذين الهرمونين 2 الفص الخلفي للغدة النخامية وذلك 
عن طريق الاتصال العصبي ما بين تحت المهاد والفص الخلفي للغدة التخامية. 


هوو س 


الوحدةالسابوة و ا ا 
سيطرة تحت المهاد على إفرازات الخدة النخامية: 


يؤثر تحت المهاد على الفص الأمامي للغخدة النخامية عن طريق الدورة 
الدموية التي تريطهما حيث يتم إفراز مواد محررة أو هرمونات مطلقة تؤثر على 
الفص الأمامي وعلى إفرازه للهرمونات المختلضة» وهي: 


1) العامل المحرر للهرمون الحاث لقشرة الكظرء 
Corticotropin Releasing Hormone = C.R.H >‏ 


A.C... H = Adrenocorticotropic Hormone‏ +~ (تحرر) 


2) العامل المحرر للهرمون الحاث للدرقية: 


Thyrotropin Releasing Hormone = T.R.H —> 


T.S.H Thyroid Stimulating Hormon‏ +¬ (تحرر( 


3) العامل المحرر لهرمون النمو: 
Growth Hormon Releashng Hormone = G.H.R.H —+‏ 
هرمون الٺمو 6.H Growth H0rm0ne¢‏ +¬ (تحرر( 

4) العامل المثبط لهرمون التمو: 
Growth Hormon Inhibiting Hormone = G.H.LH —‏ 


)طnبثی(‎ + G.B = Growth F01 018 هرمون النمو‎ 
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5) العامل المحرر هرمون الحاث للجراب 4 المبيض: 
Gonodotropin Releasing Hormone = GN.R.H ¬»‏ 


الھرمون الث F.S.H = Follicle Stimulating Hormone‏ +¬ )تحر( 
للجراب 


6) العامل المحرر للهرمون الحاث للجسم الأصفر: 
Gonadotropin Releasing Hormone = GN.R.H ¬»‏ 
الهرمون الحاث للجسم الأصفر L.H = Luteinizing H008‏ + (تحرر) 
7) العامل المحرر للهرمون المنبه للميلامين: 
Melanocyte Releasing Factor (MR.F) 4+‏ 
Melanocyte Stimulating Hormone (M.S.H.)‏ + )تحرı(‏ 
8) العامل المثبط للهرمون المنبه للميلائين؛ 
Melanocyte Inhibiting Hormone = M.LF 4+‏ 
M.S.B‏ +¬ (يثبط) 
9) العامل الحررللبرولاكتين: 
»ك Prolactin Releasing Factor = P.R.F‏ 


الهرمون المنشط لإفرازالحلیب ۶۲012011 ¬ (تحرر) 


نه 15 و سسس 


الوحدةالسايوة ج 
0) الحامل المثبط لاہرولاڪتين: 


Prolactin Inhibiting Factor = P.I.F —+ 


Prolactin‏ +¬ (يثبط) 


مقدمة تشريحية وتسيجية وفيزيولوجية للغدة التخامية: 


التخامى غدة صغيرة (14 × 19 × 6 مم)ء وتزن حوالي 0.5 غ» موجودة 2 
جوف عظمي 4 قاع الجمجمة» يعرف بالسرج التركي ٥٣نا‏ ه11٥5‏ ويغطي 
هذا الجوف ثنية أو حجاب من الام الجافية يسمي "حجاب السرج p1۲42003ها‏ 
ويخترقه سويقة اه8 تريط التخامى الأمامية بالوطاء (تحت المهاد). 


تتكون الغدة النخامية من جزئين أساسيين» النخامى الأمامية والنخامى 
العصبية (آو الخلفية). يقع كل قسم تحت سيطرة تحت المهادء ولكىن بطرق 
مختافة فهرمونات التخامى الأمامية تقع تحت تأثير هرمونات تصتع تحت الماد 
وتصل إلى النخامى الأمامية عير الدورة تحت الهادية النخامية البابية 
Hypothalaın0o — hypophyseal portal circulation‏ وهنە اتھرمونات إما 
مطلفة ع 11ئ2 [عR‏ او مثبطة .Inhi bt 0۲y‏ 


آما النخامى العصبية فتمتبر امتداداً مباشراً من خلايا تحت الهاد» والتي 
تتوضسع فوق النويسات فسوق البصرية ل2٥‏ !امرمهإما؟S‏ وجاتب بطينية 
:ara2ventricular‏ حیث تصنع هذه الخلایا هرمونات 40۴٩‏ آو الفازویرویسين 
1 ۷ وڪ ذلڪ هرمون الأوڪسيتوسين :0×70٥11‏ وتنقل هذه 
الهرموتات 2 محاور 4×018 هذه الخلايا إلى تهاياتها 4 النخامى الخلقية قم 
تغرزإلى الدم تحت تاثيرات فيزيولوجية خاصة. 
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ه4 الفد الصمام 


هرمونات النخامى الأمامية (الفص الأمامي): 


تفرزهرمونات النخامى الأمامية من خلايا نوهية. وقد قسمت حسب 
أخذها للصباغ إلى ثلاثة أنواع الخلايا الحامضسية 5/ وتفرزهرموني النمو 
واليرولاكتين» والخلايا الأسسة (110 تقريباً)ء وتفرز ھرمونات ,1ا ۸٥18,‏ 
۴H, "SH‏ وباقي الخلايا تسمى الخلذيا الكارهة للصباغ 008 Chrono p1‏ ول 
بعرف وظیفتها تماما وقد ققوم بافراز ۸.0.1.8 وریما هرمونات أخری. 


تصثيض الهرموتات حسب النمط الكيميائي والوظيفي: 
1) الموجهات الجسدية الثديية :Somato 1211710 )۲0p11‏ 


وتشمل هرموني النمو والبرولاكتين. ويشترك هذان اتهرمونان بصسفة 
واحدة وهي أنهما يعملان مباشرة على خلايا الجسم وتيس لهما غدة صسماوية 
هدفية يؤثران عليها مثل باقي الهرمونات النخامية. 


2) الحاثات المكونة من البروثيثات السكرية: 


وتشمل H1, ۴88, 1S8‏ . تشترك هنہ الھرمونات ہے ترکیبھاء حیث 
يتكون كل واحد منها من قطعتين: ألفا وبيتاء يتشابه الببتيد آلفا ج اتهرمونات 
الثلاث» ويختلف الببثيد بيتا: كما تشترك الهرمونات الثلاث ك تثظيمها ثغدة 
هدفية؛ حيث ينظم 18۲1 وظيفة الدرقية؛ آم ۴5۴1 ,۲1 فينظمان وظائف الغدد 
الجنسية مثل (الخصية والمبيض). 


3) الحاتات القشرية والببتيدات المرافقة لها: 
هذه مجموعة من عديد الببتيدء تضرز جميعها كجزيء طليعي واحد 


ولكنهسا تنقسم ل مواضع مختاضة لتعطي هرمونات الحاثة الكظرية A٣٣۳۴۲‏ 


74و 


گگگگگگککک 
وا هرمون المثبه ئلخlايا‏ اkيأaı «MelaninStimulating Horrnone (MSH)‏ 


وعدید ببتید یدعی بیتا إندرفین ۸011ء 8e2‏ . 
تنظيم إفراز هرمونات الئخامى الأمامية (الفص الأمامي): 


يخضع إفراز جميع هرمونات النخامى الأمامية (ما عدا الموجهات الجسدية 
الثديية البرولاكتيرن وهرمون النمو) إئى محاوربين تحت المهاد والتخامى» والقدة 
الهدفية» ومستوى الهرمونات 4 البلازما وينظم هذا الإفرازبآلية فيزيولوجية هامة 
تدعى آثية التلقيم الرإاجع .Feed Bach mecanisI¬‏ 


وباختصار شدید ذا ارتضع مستوی الهرمون 2 البلازماء آدی لی تشبیط تحت 
اهاد فيقل إغراز العامل المطلق مما يقلل من إغرازالعوامل المابهة من النخامى» 
فيقل إغراز الهرمون من الفدة الهدفية ويالتالي ينخفض الهرمون ب2 المصل حتى 
يصل إلى الستوى السوي» وتحدث عملية معاكسة 2 حال اتخضاض الهرمون بط 
البلازما. 


هرمونات الفدة التخامية؛ 
1) اتقص الأمامي للغدة النخامية: 
اول هرمون النمو (6.81): 
* ينبه التمو مياشرة بمساعدة هرمونات أخرى حيث يؤثر هرمون النمو 4 طول 
الحظام الطويلة وعلى نمو الحمضلات. 
* يساعد على استقلاب البروتينات وامتصاص الكالسيوم من الأمحاء. 


* يسامد على تحويل الجلیکوجین إئى الجلوكوز. 
۰ يشجح تکوین اد .RN4‏ 


ج تحت وا و ن ا 


ا سسس الفلد العام 
. يستعمل الأحماض الدهنية الحرة لإنتاج الطاقة فيحافظ علس البروتين كي 
يستعمل ے2 النمو. 
ه بقلل من استعمال الخلايا للجلوكوز لأنه يستعمل الأحماض الأمينية 
الحسرة فيؤدي إلى ارتضاع نسبة الجلوك وز ادم وهذا يحث على إفراز 
„Insulin‏ 


جدول رقم (6): ببين الموامل التي تؤثر ملى إفراز (6.858) (هرمون النمو): 


نقص الجلوكوز ‏ الدم ازدياد الجلوكوز 4 الدم 
تقص الأحماض الدهنية ازدياد الأحماض الدهئية 
نقض الأحماض الأمينية نقص الأحماض الأمينبة 
GH.1.H GH.R.H‏ 
تمارين رباضية عنيفة 
Estrogens — Glucagon ~‏ 
Insulin‏ 
Glucorticorticods‏ الحرمان العاطضي 
Icholin‏ 


Hypothyroidism 


الاختلال 2 نسبة هذا الهرمون 2 الجسم يسبب أعراضا مرضصية ممينة 
فعند نقصان إفراز هرمون النمو ج الجسم بمرحالة الطفولة بؤدي إلى ظهسور 
الضزامة. 


أما عندما يقل إفراز .6.83 بعد مرحلة الطفولة أي عند الكبر فإن الفرد 
يبصاب بحرق شدید وضعف عميق. 

والإفراط ے إفراز هذا الهرمون 4 مرحلة الطفولة يؤدي لظهور العملقة أما 
زيادة إفراز هرمون النمو بعد مرحلة البلوغ بؤدي إلى ظهور ۸٥۲0۳۴82‏ أي 


تضخم مظام اليدين والفكين حيث تنمو العظام نموا مستعرضا وذلڪ بسبب 


a 9g 0 


الوطةالسابوة و 
التحام كراديس (المنطقة الإسفنجية الموجودة 4 نهايات العظام الطويلة) تلك 
العظام, 


ثانياً؛ الهرمون موجه قشرة الكظر: 

(ACtH) Adrenocortico tropic Hormone: 
الدي تفرزه النخامية الأمامية.‎ ۸013١ يتم تنظيم وظيفة الكظرمن قبل‎ 
:4 € 18 التأكيرات الفسيولوجية لهرمون موجه قشرة الكظر‎ 


1. يزيد من تخليق الستيرويدات القشرية بواسطة الكظر ويحفز تحررها من 
الخدة (القشريات المعدنية والسكرية والاتدروجينات). 

يزيد من تخليق البروتين الكلي. ‏ 

له تآثیر على إنتاج الالدوستیرون. 

يزيد من طرح التيتروجين والبوتاسيوم والفوسقور. 

يحتفظ بالصوديوم والكلوريد وإلماء. 

يرفع سكر الدم الصومي. 

زيادة 4 الأحماض الدهئية الحرة الدائرة وزيادة 4 طرح حامض البوليك. 
زيادة المذكارية اناع d۲١‏ مخ ( الحالات المتطرفة). 


SS 


ثالثاً: الهرمون الحاث لإفراز الحليب أو البرولاكتين ٣٠4٤11‏ ۴: 


یسمی أیضا بهرمون الإرغات. 

* بينشط صنع الحليب وليس إفرازه وذلك بتأثيره المباشرعلى غدد الشدي 
وذلك بعد الولادة مياشرة. 

١‏ إفرازه يزداد بے فترة الرضاعة مما يسبب أحياناً عدم حدوث الطمث عند بعض 
الأمهات (غير الحوامل) لأن الغدة التخامية قد تقتصرے عملها على إفراز 


20 و ل د 


سسس سسس لفل الام 
هذا الهرمون ولا تفرزالهرمونات المنشطة الأخرى للغدد الجئسية التناسلية 
به هذه الأثناء خلال الحمل فإن هرمونات المبيض تشبط إفراز هذا الهرمون. 

٠ .‏ يعتقد أن له علاقة مباشرة 4 إظهار غريزة الأمومة عند الأم. 


رابعاً؛ الهرمون الحاث للجراب (۲1 .12118 Stu‏ 1ء 11اه ۴) والهرمون المحفز 
لنشاط الحويصلة: 


١‏ يعمل على المبيض حيث يعمل وينبه ويساعد 4 نمو ونضوج جراب المبيض 
والذي عندها يبفرز هرموناته الخاصة مثل الاستروجين. 

٠‏ كما يؤثرايضاً على الخصية عند اللذكورويساعد ب4 تكوين الحيوانات 
المتوية والتمو الخصوي. 


خامساً: الهرمون الحاث للجسم الأصفر: 
(L.B) (Luteinizing Hormone):‏ 


وهو يساهم مع الهرمون السابق (۴۰5.13) 4 التحكم 4 عمليات التبويض 
(تكوين البويضات)ء والدورة الشهرية والحمل 2 الإئاث أما 4 الذكورفيتحكم غ 
حجم البروستات والحويصلات المنوية وتنظيم إفراز هرمون 8٥۲0ع)18)05‏ من 
قبل الخصية كذ لك يحفز نضج جربية جراف ونمو الجسم الأصفر. ويحضز إفراز 
الاستروجين والبر وجستيرون. 


ويساعد على النمو النهائي للجراب المبيضي وإلإباضة وتكوين الجسم 
الأصةر 110117 C0۲18‏ الذي يضرز هرمون Progesterone‏ . 


س إرا] و د 


الوطاةالسابوة و 


سادساً؛ الهرمون الحاث للفدة الدرقية (۳.8.35): 

ينشط إغراز الغدة الدرقية لهرمون الثيروكسين. 

سابعاً: الهرمون الثبه للميلانين :)M1.8.51(‏ 

ينشط إفراز اميلاتين وهو الذي يعطي الجلد لونه الطبيعي. 
2) القص الخلفي للخدة النخامية: 

يخزن الهرمونات التالية: 

اول هرمون 011 xy)‏ 0: 


٠‏ يؤثر على معضلة الرحم فيسبب انقباضها. 

٠‏ بل تهاية الحمل يصبح الرحم حساساً جداً لهذا الهرمون ويزداد إفرازه قبيل 
وأتذاء الولادة. 

٠‏ كما يؤثر على الخلايا الطلائية العضلية ب4 ثدي المرضع حيث يعصر 
الحليب ويوصله إلى الشنوات الكبيرة خلف الحلمة ويزداد إضرازه أشناء 
الرضاعة. 


ثاتياً: الهرمون القابض للأوعية الدموية (المضاد للتبرل) ۸.9.8؛ 


* يعمل على احتباس الاء والح فيقلل من إدراراثبول وذلك من خلال زيادته 
لنفاذية الأتابيب الللتوية البعيدة والأنابيب الجامعة. 

١‏ يعمل على رضع ضغط الدم بسبب انقباض العضلات اللاإرادية 4 جدران 
الأوعية الدموية. ٤‏ 

* بسبب اتقباض ك عضلات جدرإن الأمماء والرارة والمثاتة اليولية. 


ل 177 و سسس 


للا الفلدالصمام 


الفدة الدرقية: 


مقدمة: 


تتكون الخدة الدرقية من فصين: كل واحد مثهما على جانب الرقبة 
ويريطهما برزخ 1517118. ويغذي الدرقية دورة دموية غثية عن طريق الشرايين 
الدرقية العلوية والسفليةء وتحتوي الغدة الدرقية على نوعين من الخلايا؛ 


أ الخلايا الجريبية كآاعء دااع لاه ۴ وهي المسؤولة من تصنيع هرمونات 
الدرقية. 
ب. خلايا جار الجريبية ١011:0۷13؟۴4۲4:‏ وهي المسؤولة عن عمل هرمون 
الكلسيتوئين. 
وترتص الخلايا الجريبية 4 شكل جريبات اء ااه مخلقة يتراوح قطرها 
ما بین 150 -- 00 مکرومتراء ويملؤها سائل الغراوني ل1ا1ه0, ` 


وهو بروتین سکري یدعی الغلویلین الدرقي 00111 ]ع٥1۸۲‏ وهو المسؤول 
عن حمل وتخزين هرمونات الدرقية داخل الجريبات. 


فيزدولوجيا الخدة الدرقية: 
1) استقلاب اليود ب4 الجسم: 


يمتص, يومياً ما يعادل 500 ميكغ من اليود من الأمعاء؛ ويطرح الإنسان 
من الجسم 4 حالة التوازن نفس الكمية تقريباء معظمها ب4 البول (488 ميكغ)» 
وحوالي 12 ميكغ فقط 2 البراز؛ اي ان ما يفرز يعادل ما يمتص من عنص ر اليود. 


إن معظم اليود بالجسم (آأكثرمن 90/) موجود بالدرقية حيث تحتو 
الدرقية حوالي 8000 ميك وتفرزالدرقية يومياً 60 ميكغ إلى الدم ومنها إلى 


ج ج 12ے 


الوحاةالابو2 ج سس 
الأنسجة المختلفة 4 الجسم ثم تعاد نوات استقلاب اليود ئى الدرقية مكونة من 
دورة استقلابية كاملة. 


2) تصتيع الهرموذات الدرقية: 

يتم تصنيع الهرمونات الدرقية على عدة خطوات: 
أ قنص انیود lodine trapping‏ 

عملية فاعلة من الدم إلى داخل الخلايا الجريبية. 
ب. أكسدة آيون اليود؛ 


بتوسط هذه العملية أتزيمات البیروڪسيدار؛ وييروڪسيد از الهيدروجين. 


(غياب هذه الأتزيمات وراشياً يؤدي إلى عدم تصنيع وقصور شديد ب2 الدرقية). 
ج. يودنة 1041۸3٤10۸١‏ التيروزين 4 جزيء الغلوبولين الدرقي: 

ويتوسط هذه العملية أتزيم يدعى أيوديناز 1011388 فيتكون أحادي 
وشنائي التیروزین 11٤٥ءا 0d0‏ نذڭ .Mono,‏ 


د اتحاد جزيئات من خنائي يود التيروزين: 


يعطي 14 أو أحادي + ذنائي ليعطي 3 هذه الجزينات جميعها تبقى 
ضمن جزيء الغلوبين الدرقي» ونسبة ۲4 ب هذا البروتين حوالي 10 أضحاف نسبة 
3؛ ویوجد مخزون ب داخل الغراوتي من 14 ,13 كاف لتزويد الجسم بهرموتات 
الدرقية دة عدة شهور (2 - 3 شهور). 


سه وور و س 


له الفلدالصمام 


3 تنظیم إفراز هرمون الدرقیة. 


يفرز من الغدة الدرقية يومياً حوالي 60 ميكغ من الهرمونات الدرقية 190 
متها على شكل 14 والباقي 13 يتحول معظم 14 عند الخلايا إلى 13 نصفه 
فعال والنصف الآخريطلق عليه 13 المعكوس (13 ۸0۷8۲88) وهو غير فعال» 
والفرق بينهما هو مكان تزع اليود من 14. 


يتم تنظيم إفرازهرمونات الدرقية عن طريق التلقیم الراجع - ۴۴۴۵ 
)040 بين مستوي هذه الهرمونات بالدم» ويين النخامى الأمامية من جهة وتحت 
الماد من جهة أخرى فبإذا انخضض مستوى هرمونات الدرقية تنبهت النخامي 
الأمامية وأفرزت .15۴٩1‏ 

هذا الهرمون يساعد بشكل مباشروسريع على تحرير 14 و13 من 
الغذويلين الدرقي الموجود 2 الجزينات كما أته يساعد خلايا الدرقية على قنص 
اليودء ويودنة التیروزینء بمعنى مختصر يساعد على تصتيع 14 ,13. واخيراء وعلى 
المدى الطويل, إذا استمر نقص الهرمونات الدرقية بے الدم فإن 18# يحدث فرط 
تنسح للخلايا الدرقية ويزيد من حجمها. 


آما هرمون تحت المهاد والذي يسمى "اليرمون المطلق للموجهة الدرقية 
Thyrotropin releasing hormone (TRH)‏ فبتاٹرایضاً بمستوی 14 ,13 
بالدم» فنقص هذه | لهرمونات يحرض الإفرازوبالتالي يحرض إفراز.1.8. وزيادة 
هرمونات 14 ,13 تحدث العكس» من ناحية اخرى» هناك عدة موامل تؤثر على 
تحت المهاد غير آلية التلقيم الراجع مثل الكرب 51۲55 والحرارة المحيظة بالفرد 
والأدويةء والعوامل النفسية... الخ. 


هه 3S‏ 5 م 


الوحدةالساوة إ 


4( حمل الهرمونات الدرقية غ الدم: 


تتحررهرمونات الدرقية بشكل مستمر إلى الدورة الدموية حيث يحمل 


معظمها (70 - )١80‏ على بروتين نوعي يسمى الغاويلين الرابط للثيروڪسين 
)١ B 6( Thyroxin Binding globulin‏ و(10 - 15) علی سلیغة الألبومین 
Prealbumin‏ وحوالي (15) على الألبومين» ولا يوجد إلا كمية ضقيلة جداً من 
الثيروكسين الحرء وهو الفعال فيزيولوجياً. إن كمي ة الثيروكسين الكلي 
(14 ,۲3) تتاثر بشعل كبير حسب كمية هذه البروتينات» وخاصة 186 فتقل 


مع نقص هذه البروتینات» وتزداد مع زيادتها. 


5) وظائف الهرمونات الدرقية: 


آ. 


® ةù‎ a ba 


هرمون ٹیروکسین (۲4) وهرمون (۲3): 


. تزيد هرموتات الدرقية (14 ,13) من معدل استهلاك الأكسجين وزيادة 


الاستقلاب ب4 جميع خلايا وأتسجة الجسم» وذلك عن طريق زيادة التهوية 
وزدادة النتاج القلبي. 

زيادة إنتاج المواد العضوية التي سيتم أكسدتها لإمطاء اتطاقة (مثل تحلل 
الغليكوجين أو را0 2ع ع Gluconeogenesis jaa iIدحتساو Gyo‏ 
وتحلل الشحوم 11001515 وتحرر الأحماض الأمينية وحرقها... الخ). 
يعتبر 14 ,۲3 (إذا أنتج بكميات فسيولوجية) هاما لنمو الجسمي والعقلي 
وا تبن : 

مهم لعمصل الجهاز العصبي الودي» وذلك لأن 14 ,13 يقوي من مفعول 
الكاتيكولاميئات. 

مهم للحقاظ على سلامة الجلد والشعر. 

ينبه امتصاص الكريوهيدرات من الأمماء الدقيقة. 

ينظم استخدام الأكسجين 2 الجسم. 

يساعد على إنتاج الحرارة خلال عمليات هدم الواد الخذائية 4 الخلايا. 


)ج نر] و س 


سسس سسس الفلد العام 
ب. هرصون کالسیتونین :)a]!)0 11٩‏ 


وتفرزه الغدة الدرقية أيضاء وظيفته: 


٠‏ المساعدة ل بقاء العظام صلبة ومنع تحللها. 

* يعمل على تخفيض كالسيوم المصل. 

* وب الكلية فإن الكالسيتونين. وعلى النقيض من هرمون جارات الدرقية فإنه 
يزيد طرح الکالسيوم ويقمع تخليق 1ء 25 - داي هايدروڪسي ڪول 
ڪالسيفرول. 


الخدد جارات الدرقية: 
/ 
مقدمة: 
1) مقدمة عن الخدد جارات الدرقية: 


يوجد أريع دريقات مترضعة على السطح الخلفي للغدة الدرقية: كل واحد 
منها موجود ے2 قطب من الأقطاب الأربعة) ولكن قد يختلف العدد من 8-2 : 
دريقات» كما يختلف موضعهاء فأحياناً بعيدا من الغدة الدرقية إما2 مكان آخر 
بالرقبة آو المتوسط اللوي ¬7 Thymus aٿوت.l gi Superior mediStİ¬‏ . 


شزن كل غدة حوالي 50 مغ وهي بحجم حبة العدس. يتكون النسيج 
الدرقي من نوعين من الخلاياء أحدهما يسمى الخلايا الرئيسية ,Chief ces‏ 
والتي تصنع وتفرز هرمون الدریقات (الباراثرمون) ۲2۲41101076 (۴1۳3) ما 
النوع الآخرمن الخلايا فيسمى الخلايا الحامضة ءءء ]أطم0دزوه٤‏ ولا يعرف 


. وظيفتها بالضبط. 


O Û Û 


الولةالسايوة و 


2) فیزیولوجية تصنیع وافراز هرمون الدريقات: 


يصسنع الهرمون داخل الدريقات عديد ببتيمد "قبل مانح الهرمون 
']ormone pre ~ pre‏ تشطر داخل الدريقات ساسلة ببتيدية ليعطي 'مانح 
اتهرمون ۴۲0۸01020۲8“ ثم يشطلر مته جزء آخر ليعطي 2 النهاية الهرمون تفسه 
الذي يخزن مك الحبيبات الإفرازية للخلايا الرئيسية لحن إفراز الدم. 


يتكون الهر مون مسن مديد بيتيد من 84 حمضاً اميتياء وتقد وجد آن 
الفعالية الحيوية تتركز 2 الثلث الخارجي من الناحية الآزوتية. ومن أجل ذلڪ 
قالهرمون المصنع (دواثيا) يحتوي على 341 ما استيا من هذا الجر القخال؛ 


إن تنظیم إغراز هرمون ۲1۳8 یعتمد علی مستوی آیون الکلسیوم 1٥۸12٥0‏ 
بالدم فنقص هذا الحعنصرينبه الخلايا الرئيسية لإفرازالهرمون ب2 حين يكبح 
أرتفاع الكلسيوم آلية إذرازالهرمون. إن العمر النصفي لبقاء اليرمون 2 الدم قليل 
جداً (حوالي 10 دقاثق)ء بعدها يستقلب 2 الكبد بشكل أساسي» وك ذلك بالكلية 
وآماكن أخرى؛ فضي هذه الأماكن يتم تجزئة الهرمون إلى قطخ غير فعالة 
فيزيولوجياء ويحملها الدم إلى الكلية حيث تطرح ل البول. بجانب ذلك فإن الكلية 
تطرح جز من الهرمون الكامل. وحيث أن الكلية تلعب الدور الرئيسي ب4 التخلص 
من مستقبلات ۴113 (الشدف غير الفعالة)ء فإن القصور الكلوي يقلل من طرح هذه 

المستقبلات ومن طرح 1۴1 الكامل» ويرتفع مستوى هذه المركبات به الدم بشكل 


وظیفة باراثهرومون (۴۲۲۴8): 


1. الحفاظ على نسبة الكالسيوم بل الدم عند مستواه الطبيعي. 
2. يساهم بل عملية استقلاب الكالسيوم والقسفور حيث يرتضع كالسيوم المصل 
ویخفف فوسفوره. 
3. يزيد من الطرح البولي للفوسفات ولكن يقلل من طرح الكالسيوم. 
ب 128 و ست 


ل ل ل هة الفلد الصهاي 


4. يزيد الكالسيوم من العظم وخصوصاً إذا كان تناول الخداء الذي يحتوي على 
الكالسيوم غير كافي. 


5. يزيد من خميرة الفوسفاتيز القاعدية إذا حدثت تخيرات 4 العظم. 

6. ينشط فيتامين (د) بل النسيج الكلوي. 

7. يساعد على امتصاص أيونات الكالسيوم من الأمعاء الدقيقة. 

8. تنظیم إفراز هرمون باراثهرمون (۶11۲) وهرمون الکالسیتونین. 
الغدة الزمترية: 


توجد هذه الغدة خلف عظم القص, ويبلغ وزنها حين الولادة (10 -12) 
غرام» ويزداد وزنها أثناء مرحلة الطفولة ويبلغ وزنها حين فترة البلوغ من(20 - 30) 
غرام؛ تتراجع بعدها فتضمر تدريجيا بحيث لا يزيد وزنها عند المسنين عن (3- 6) 
غرام. 


وظائف الخدة الزحترية: 


لا يؤدي استتصال الفدة الزعترية عند الثدييات التي أنجزت نصف فترة 
التموأوة نهاية فترة الئمو لأن متلازمة مرضية تدل عامى حالة القصور كما 
يحصل بعد استتصال إحدى الخدد الصماء. 

تسهل الخدة الزعمترية نمو الخلايا اللمفاوية بصورة مناعية بحيث نستطيع 
القيام بوظيفتها امنامية وذلك بتشكيل الأجسام الضدية ضد البروتينات الغريبة. 
هجرة الخلايا اللمفاوية: 

تؤمن الغدة الزعترية المحيط المتاسب لتشكيل الخلايا اللمفاويةء حيث 

: تلتقي العطلائع الواردة من نخاع العظام واللتي بمد أن يتم تطويرها 4 الغدة 


الزحترية تهاجر إلى العقد اللمغاوية.. ويواسطة تأثير هرمون موضع 2 الغدة 


e f 


ن 
اللمقاوية با حيط تمول الخلايا اللمفاوية بالقدرة على الاستجابة خولدات الضد: 


ولا يتم الفعل الأخير 2 مستوى الخدة الزعترية مطلقاً . 
هرمونات الخدة الزعترية (الثيموسية): 
الهرموتات التي تفرزها الخدة الزعترية هي: 


الثيموسين (10811ر[1))» العامل انخلطی الثيموسي )1١.8۸.۴(‏ 
humoral factor)‏ hymieا)‏ والعامل الثیموسي (1.۴۰) والثیموبیوتین 
.(Thymopoietin)‏ 


هذه الهرمونات الثيموسية (الزعترية) تعمل هى تشجيع تكاثرونضوج 
الخلايا الليمفية التائية 8ار 10م 1-10 وهتاك دلالات تشير إلى أن هذه 
الهرمونات تعمل على تأخير هرم الخلايا. 


جدول رقم (8): يوضح ملخص ممل هرمونات الخدة الزمترية: 


هذه الهرمونات تشجع على تكاثئر 
ونضوج الخلايا الليمغية التائيه 
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له اإلفلد الصمام 
الفدة الصنوبرية: 


تحتوي الخدة الصنوبرية عند الكائنات الدنيا مشل الضفادع على خلايا 
جساسة للنورء وحلى خلايا عصبية تقوم بوظيغة نقل السيالات العصبية تحوالحخ. 


أا دى الفقاريات المتطورة كالإنسان فقد استعيض عن المستقبلات 
الحسية بخلايا باراتشيمية تنمو الغدة الصنوبرية عند الأجنة من سقف الدماغ 
الأوسط وتتركب من خلايا بارانشيمية تقوم بدور إغرازي ومن خلايا الديق العصبي 
ومن عدد كبير من لياف بعد العقد الودية التي تنشا من خلايا واقعة ب4 العقدة 
الرقبية العليا. 


وظیفتها: 

تحتوي خلاصة الغدة الصنويرية على النورأدريذالين والسيرونونين واليلاتونين. 
آشارت الدراسسات الكيميائية النسيجية والدوائية إلى احتواء الأعمصاب 

الودية للخدة الصستوبرية على النورأدرينالين والسيروتونين حيث يبفرز السيروتونين 


من الخلايا البارانشيمية وينتشرمنها للفراغات البينية ثم بنطلق ليرتبط 
بالنهايات المصبية الودية. 


فائفدة الصنويرية وی ی و يزال إلى الأن 
مختصراً على التجارب التالية: 


1) يؤدي استشصال الغدة الصنوبرية هند الضأرة إلى تحريض الشزو ؤضخامة 
المبيض, ويؤدي وضع الفارة 2 محيط مضيء إلى التآثيرات تفسها. 

2) يؤدي إعطاء الميلاتوتين بمقدار (1 -2) ميكرو غرام إلى تثبيط النزو ونقص 
حجم البيضين فيعاكس اليلاتونين ظهور النزو اللحرض بتائير الضوء. 
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الوحد#السابوة و سسس 
3) ينقص تشكل الميلاتونين من الغخدة الصنويبرية حين التعرض للضصموء؛ ويزداد 
زغرازه 4 الظلام وترتبط هذه التأثيرات بسلامة الشبكية بالعين وبالعقدة 


الركبية الأولى. 


لم تعرف بدقة آلية تأثير المبلاتونين ب نتشاط المبيض إنما من الممكن آن 
يؤدي إلى تحرر الحاشات التناسلية وذلك بإنقاص سرمة ثشاط العوامل المحررة 
للحادة التناسلية. 


من بين الوظائف التي تلحق بالغدة الصنويرية نذكر: 


إنتاج مواد الكريولينات. 

إنتاج مشتقات الميلاتونين التي تلعب دورا بط تنظيم إفراز الألدوستيرون. 
تشکيل م۔رڪب قادر على تحسين الفطام. 
إفرازغادة تثبط ظهور البلوغ 4 المراحل العمرية الأولى» أي لدى الأطقال. 
التقليل من اسمرار البشرة من طريق إفرازهرمون الميلاتونين. 

المشاركة 4 تنظيم عملية النمو واستقرارها. 


غ س ا ي 


البتكرياس (الممثكلة): 


تعد البثكرياس إحدى الغدد الصم الهامة 2 العضوية إضافةً لوظائفها 
كخدة ذات إفراز خارجي. تمشل جزر لانغرهائز التي تقوم بالإفرازالداخلي حوالي 
0 من وزن البنكرياس ويقدر عددها بحوالي مليونين تقريباً تنتشر بصورة غير 
منتظمة فتكشر بط ذنب البنكرياس» يتراوح قطر الجزيرة (20 300 ميكرون) 
قحتوي على توعين أساسيين من الخلايا الحبيبية سميت (الفا - بيتا) إضافة إلى 


نوع ثالث یسمی (دلتا). 
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سه الف د الصمام 
1) خلایا آلفا: 


تحتوي على حبيبات تلون بالأحمربتاكير ملون الأنيلين مالوري تفرزمادة 
الجلوكاكون الذي يزيد من سكر الدم. 


تمتل هذه الخلايا (15 - 125) من جزر لانغرهانز. 
2) خلایا بیتا: 


تحتوي على حبيبات تتلون باللون الأرجواني بتأاثير مون الأنيلين تفرز 
مادة الأنسولين الذي يخفض من سكرالدم. 
3) خلایا دلتا؛ 

تحتوي على حبيبات أقل كثافة من الخلايا السابقة وظيفتها لا تزال 


غامضة تمشل حوالي (5/) من مجمسوع جزرلاتفرهاتز, وتفسرزهرمهون 
t1‏ الذي يثبط إفرازهرموني الأنسولين والجلوڪاڪون. 


من الهرمونات التي يفرزها البنكرياس: 
1. الجلوڪاڪون: 


هو هرمون يفرزمن جزر الفا لانغرهانز بالبنكرياس؛ وهومن طبيعة عديدة 
الببتيد» يحتوي على (29) حمضا أمينياء وزته الجزئي (3450) تبلغ كميته بالدم 
(0.5 ميرو غرام) به اللتر. 


يؤدي الغلوكاكون إلى ارتفاع سكر الدم فيزيد من شحلل سكر غليكوجين 
من جهة ويحرص على تكوين غلوكوزات جديدة 4 الكبد من جهة أخرى. 


جج جج ج ججج وو و جج ج جج جج 


الوطالسابوة و ا س 


استقلايه: 


يختضي الجلوكاسكون المحقون بالدم خلال بضح دقائق أما الجاوكاكون 
الداخلي المنشا فيمر بالوريد البابي إلى الكبد حيث تتم فيه عملية الاتضمام كي 


یقوم بنشاطه والجزء الکبیر منه پبقی دون تاشیر. 


يعد هرمون الجلوكاسكون هرمون الصيام» فيحافظ على سكر الدم ما 
أمكن نتيجة تحلل مولد السكروتكوين جلوكوزات جديدة ب الكبد علس حساب 
الأحماض الأمبنية, (فيولد حريرات ضرورية لصرف الطاقة بالجسم) وعلى حساب 
تحلل الدسم فيعوض بذ لك نقص السكر الناثج ب4 حالة الصيام. 


وظائف الجلوڪاجون: 


1. تحویل جلیکوجین الکبد إئی جلوکڪوز (sە‏ را0 2ععهءرات). 
2. تحويل بحمسض الحتاصسسسر الغذائي هة ب الکبد إلى جلوكوز 
.(Gluconeogenesis)‏ 


3. يحرر جلوكوزالكبد إلى الدم؛ مما يعمل على رفح معدل الجلوكوز ب الدم. 
الأنسولين: 


یفرزالأنسولین من خلایا بیتا 4 جزر لانغرهانز بالبنکریاس وهو بروتين 
صغیر قابل للانحلال وبحتوي على (51) حمضا آمینیاً. 1 


يغرزالإنسان الطبيمي وسطياً 2 اليوم الواحد حوالي (50) وحدة انسولين 
آي (2ميلي غرام) ا ون نضق عمره حوالي (10) دقائق. 


يحتوي البنكرياس على (200) وحدة ويكون الإغراز الأنسوليني مستمراً. 
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nr‏ 4 القلد الصهام 


وهتاك حدة عوامل محرضة لإفرازه: 


1. عوامل عصبية. 
2. سکرالدم, 


وهتاك عوامل مئبطة لإفرازه؛ 
يؤدي تحريض مستقبلات الفا إلى توقف إفراز الأنسولين فهي تعاس فمل 


الجلوڪاكون المحرض على إفرازالأنسولين» وتبين أن كل من النورادريتالين 
وإلديكازوكسيد تؤدي إلى تثبيط إغراز الأنسولين. 
وظائف الأنسولين: 


أ. يعمل على خفض نسبة الجلوكوز 22 الدم إذ آنه: 


1. يسرع مسن نقل الجلوكوزمن الدم للخلايا مما يؤدي لاستهلاكه 
وأكسدته. 

2. يسرع من تحول الجلوڪوز إلى جلیکوجین (1818ععهءرآت). 

3. بقلل من تحلل الجليكوجين إلى جلوكوزومن عملية تكوين سكر جديد. 


ب. يسرع سن تقل الأحماض الأمينية من الدم إلى الخلايا ويزيد من معدل 
تخليق البروتين ب4 الخلايا. 


سوماتوستاتىن 2410844110 507: 


ید خل 2 استقلاب البروتینات وتفرزه خلایا ۳ لانغفرھاتس ب الہنكرياس. 


هووا و ا س 


الوحاةالسابوة و سس 
التاثيرات البيولوجية المصاحبة لاضطراب جزر لانفرهائز: 


1) تقص إفرازالأنسولين يسبب: 


1. ارتقاع نسبة السكر ك الدم؛ ويدهى يمرض السكري. 
2. ظهورالسكر ك البول؛ ويدعى بمرض البول السكري. 


ب) زيادة إفرازالأنسولين تسبب: 


انخفاض نسبة سكر الجلوكوز 4 الدم. 

الإحساس بالجوع والإ جهاد الشديد. 

زيادة معدل إفراز العرق لأقل جهد جسماني. 

شحوب الوجه. 

الإحساس بالبرد. 

الإصاية احياتاً بالهذيان والهلوسة. والتشنجات العصبية وقد تنتهي 
بالغيبوية آو الوغاة. 


SS 


ıHeart Muscle بلةël| مض‎ 


إن مضلة القلب تفرزهرموناً ببتيدياً يسمى العامل الأذيني المفرغ للصوديوم. 
(ANF) Atrial Natriuretic Factor‏ 
اهم التاثيرات البيولوجية لهرمون القلب: 


1) تنظيم ضغط الدم وحجم الدفع القلبي . 
2) التائير وعلى نطاق واسع 2 عمل الأوعية الدموية ذاتها. 
3) التاثير بل عمل الكليتين والغدتين الكظريتين. 
4) التأثير ي عمل عدد كبير من مناطق التنظيم 4 المخ. 
5) المشاركة 4 عملية التنظيم الحراري. 
6) الحفاظ على التوازن الأيوني» ويخاصة تركيز الصوديوم بالجسم. 
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mn‏ ألا الصنمام 


آتواع الستيرويدات القشرية: 


تصنح قشرة الكظر عددا كبيرا من الستيرويدات (تم عزل ومعحرفة أكثر 
من 30 نوعا) ولكن من الناحية الفيزيولوجية الوظيفية» وكذلك من ناحية 
الاستقصاءات المخبرية يهمنا ثلاث مجموعات: 


1. القشرانيات السكرية ءل أ0ء !)ا0ء 0ء را : وأهمها ا الكورثيزول. 
ب. القشرانيات المعدئية 01dsء ٥0۲٤!‏ ۲410ء م11: وآهمها الألدوستيرون. 
ج. الأتدروجينات القشرية :414۲08۵۸١ ]0۲٤1٥4[‏ وآهمها الديهيدروا 


بیاندروستیرون والتستوستیرون. 
3) فيزيوئوجيا قشرة الكظر: 
تنظيم إفرازالهرمونات القشرية: 
اولا؛ القشريات السكرية :Glucoc0۲ c01 s‏ 


يمل الكورتيزول أهم القشريات السكريةء ويخضع إفرازه لحور هام 2 تحت 
الماد كا صواهطاممر[] والنخامى الأمامية وقشرة الكظر. إن إفراز الكورتيزول 
يخضع بشكل مباشر للهرمون اموجه لقشرة الكظر ۸٨18‏ والذي بفرزمن 
النخامى الأماميةء ویتحکم ب إفراز ۸01۳3 ماملان: 


1. مستوى الكورتيزول 2 الدم فنقصه يحرض الإفراز, وزيادته تقلل من الإفراز 
ويطلق على هذه الآلية بالتقليم الراجع )540 ۴٥4‏ . 

2. العامل الثاني عن طريق إفراز الهرمون المطلق للموجهة القشرية )۳R۴(‏ 
orticotr opin Releasing Factor‏ حیث تؤٹر عوامل کٹیرة علی 
مركز إفراز R۴‏ 4 تحت المهادء مشل الجهد والكرب 51۲١88‏ والنوم 
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الوخلةالعابفة و س 
والتمرينات الرياضية. هذه الحوامل وغیرها تحرض إفراز ]0۲۴ مؤدياً إلى 
إفراز الكورتيزول من الكظر. 
3 على آن تنبيهات الكرب اقوى من آلية التلقيم الراجع؛ ويمكن آن تحرض إفراز 
R۴‏ حتی ولو کان مستوی الکورتیزول مرتفعا ویحدٹ تلقیما راجھاً 
سلبیا. 


4. هناك نظم يدعی النظم اليوماوي [۲٣١۵012۸ R11۳‏ تكون معدلات 
إفراز R۴‏ ,11 والكورتيزول مرتفمة 2 الصباح؛ ومنخفضة ب المساء. 
وهذه الظاهرة مهمة جداً عند أخذ عينات الدم من أجل التحاليل. 


ثانياً: القشرانيات المعدفية: 


ويمثلها الألدوستيرون, والآلية الضسيولوجية للتنظيم والتحكم ب4 إفراز 
الأئدوستيرون معقدة ولكن يمكن اختصارها كما يلي: 


مستوى شاردة البوتاسيوم 2 البلازما. 
جهازالرينين انجيوتلسين. 

مستوى الصوديوم 4 البلازما. 
الهرمون الموجه لقشرة الكظر 01# ۸. 


س ټغ با ج 


إن زيادة شاردة البوتاسيوم أو نقص جريان المدم إلى الكلية (الحجم الدموي 
الجاري القعال 100d 1٥W‏ ۷8إاءع]؟8) والذي يفعّل آلية الريني أنجيوتنسين - 
أي واحسد من هين العاملين يحمدث إاستجابة فورية مسن قشرة الكظر إفضراز 
الألدوستيرون بمعدل عدة أضعاف الحالة السويةء يؤدي إفراز الألدوستيرون إلى طرح 
البوتاسيوم ويالتالي إعادة مستواه 4 المصل إلى الحدود السوية كما أنه يزيد من 
احتباس الصوديوم ويرتفع الضغط الشرياني؛ ويالتالي يعدل من الوظيفة الدوراتية. 
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الغلد الصدمار 


حمل القشرانيات الستيرويدية 4 الدم: 


تنقل الستيرويدات القشرية (الكورتيزول والأدوستيرون وغيرها) 4 البلازما 
إفا محمولة على بروتينات أو حرة وينسب مختلفة فالجزء الحرمن الكورتيزول 
یمشل 4 - ۸6 فقط؛ با حین آن معظمه (190) يحمل علس بروتین نوعي یسمی 
الترائسكورتين 1۲808٥01١1١‏ أو يطلق عليه أحياناً الغلويين الرابط تلكورتيزول 
«Corti ~ sol Binding Glubulin‏ ايرا جزء بسيط من الكورتيزول يحمل 
على الألبومين أما الالدوستيرون فإن 40 - 50 منه يكون حرا 4 البلازماء والباقي 
يحمل على بروتينات المصل. 


تقويض وطرح الستيرويدات القشرية, 


بعد اداء وظائفها الفيزيولوجية يتم إنتاج الستيرويدا القشرية بشكل 
أساسي ے الکبد» ومن شم تقرن 00111341٥4‏ بحمض الغلوکیورنیڪ ¬ أو إلى 
درجة آقل حمض الكبريت - كي تطرح لاحقاًء والذي يتم ي غالبيته (75/) من 
طريق الكلية ب البول» والباقي عن طريق الصفراء 4 البراز. 


وظاثف القشرانيات الستيرويدية: 
ولا القشريات السكرية (الكورتيزول): 
استقلا :Gluconeogene5si5 j|‏ 


ترفع سكر الدم تنبه استحداث السكر؛ تقل من استعمال السكرعن طريق 
الخلايا والعضلات. 
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الوحدةالسايوق إا س 


ب. استقااب البروتین 15۳ 01 ا4ھ : 


تنقص من بناء البروتينات وتزيد من تقويضها 4 جميع النسج فيما عدا 
الکبد حیث يزيد من تصنیع بروتیناته. 


ج. استقلاب الدسم: 


شعریڪ الأحماض الدهنية من النسيج الشحمي إلى الدم؛ ويعزز أكسدتها 
للحصول على الطاقةء ويالتالي زيادة تكوين الكيتونات 0165ع . 


د. الأليات الالتهابية والأرجية: 


بقلل مسن تصستيع الأضسد اد 188ل 100ا اء يقلل من تعداد اللمفاويات 
والحمضيات الجائلة 4 الدم بقلل ايضاً من حجم النسيج اللمضاوي» وأخيراً يقل 
من نشاط المحببات 6٣١0 cy e8‏ والوحيدات esئMonocy.‏ 


ثانياً؛ القشريات المعدنية؛ 
1) الالدوستیرون؛ 


آ. تزيد من مقدرة النبيبات الكلوية على إعادة امتصاص الصوديوم. 
ب. تزيد 4 المقابل من طرح البوتاسيوم. 


2( ائچوتiسj Angiotensin‏ : 
وظائفه: 
1. پنبه إفرازالألدوستيرون. 


2. مقدار [فرازه یعتمد على كمية الدم المار ج الكلية ونسبة الصوديوح 4 الدم. 


0وو س 


ج :ار الیم 

3. انخضاض نسبة الصوديوم ية الدم تؤدي إلى تنبيه الكلية لإفرازهرمون رين 

وهذا پنبه 1[ & 1 018٣1٢‏ عت اللذان يثبهان قشرة الكظر فتفرز 
الألدوستيرون وهذا بؤدي إلى ارتفاع الصوديوم ب2 الدم. 


فالثاً: الهرمونات الجنسية لقشرة الكظر 
1) الأندروجین: 
يعد هرموناً جنسياء ومن أهم تاثيراته البيولوجية الآتي: 


آ. الحفاظ على الصفات الثانوية الذكرية لدى الذكور. 
ب. استقرارالنمو الجنسي لدى الأطفال. 
ج. التحكم ل بناء البروتين ب4 الجسم. 


2) الأستروجین والبروجستیریون: 
ويفرزها ايضاً المبيض هند الإناث. 
شانیاً: تخاع الكظر 0114 :Adrenal| Med‏ 


يوجد تحت قشرة الكظر ويقال له لب الكظرويقوم بإذراز نوعين متميزين 
من الهرمونات هما: 


1. هرمون الإبينفرين ويدعى ايضاً بالأدرينالين. 
2. هرمون النورابينقرين أو النورادرينالين. 


وا لهرمون الأول أكثر تميزا نظرا لنسبة إفرازه العالية. 


إو ل 


الوحلةالسابوة و ا س 
أهم هرمونات نخاع الكظر وتأئيراتها البيولوجية: 


:Epinephripe or Adrenaline (jıliيردألا) الإبیتفرين‎ (ً 


واهم تاثیراته: 
1. زيادة بعض التضاعلات الأنزيمية. 
2. زيادة المحدل الأيضي. 
3. زيادة معدل ضربات القلب. 
4. رفع ضغط الدم الائقباضي. 


ارتخاء العضلات اللساء (اللاإرادية) للشعبتين الهوائيتين. 

رفع نسبة السكر ے الدم. 

تحقيق الاستجابة البيولوجية للحالات الانفعالية. 

تحويل مخزون الكبد ن الجليكوجين إلى سكر جلوكوز عند الحاجة. 
تاخر ظهور التعب الحضلي 2 الأنشطة الرياضية المرتضعة الشدة. 

10. زيادة قابلية الألياف العضلية للاستثارة. 

1. عودة المستوى الإفرازي إلى حالته الطبيعية فور انتهاء النشاط اترياضي. 
12. ظهور أعراض تشبه التتبيه العصبي الودي» ومثالها اتساع حدقة العين. 
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ب) الئورایبئفرین (ائنۈرادريılliن(غnli1 :Norepinephrine or Noradrea‏ 
نفس التاثيرات البيولوجية السابقة للإبينفرين إلا أنه آقوى تاثيراً من 


1 
حيث رفع ضغط الدم الانبساطي» وانقباض الأوعية الطرفية: وأقل تاثيرا من حيث 
ارتخاء العضلات الللساءء والعمليات الأيضية» وزيادة معدل القلب. 


ل ا74 و ل ل — 


س سه الفلدالصمام 
التاثيرات البيولوجية المصاحبة لاضطراب تخاع الكظر: 


تؤدي الزيادة المرضية لإفراز نخاع الكظر إلى ظهور الأعراض التالية: 


1. زيادة معدل ضربات القلب. 

2. ارتفاع ضغط الدم. 

3. تغیر ملامح الوجه وشحوبه. 

4. القلق النقسي. 

5. زيادة تسبة السكر بے الدم. 

6. استنفادذ مخزون الجسم من الجليكوجين. 
المشيمة: 


وهي تثبت الجنين برحم الأم» وتفرزهرمونات جنسية هي: 


* هرمون الأوستروجين: حيث يكتمل إغرازه 4 المبيض. 

* هرمون القند: حيث يعمل على تنشيط الجسم الأصفر لكي يستمر إفراز 
هرمون البروجستيرون الذي یمنع بدوره إفراز الهرمون الحاث للجراب ۳.5.۴ 
فيحول دون تضوج حويصلة جراف جديدة طيلة فترة الحمل. 

* هرمون الرولاكسين: يساعد على منع تقلص عضلات الرحم أثناء الحصل» 
مما يؤدي إلى تهيئة الضرإغ الكابك لنمو الجنين كما أنه يعمل على نمو 
الثديين عند المرأة الحامل وذلكڪ استعدادا لتكوين الحليب. 


هرمونات القناة الهضمية: 


ينتشر على الخشاء المخاطي الداخلي للقناة الهضمية خلايا غدية مفرزة 
تقوم يإفراز مجموعة من الهرمونات وهنذه الخلايا الغدية تدمى خلايا ©6 توجد بل 
الجدران الجانبية للغدد الموجودة 4 الغشاء المخاطي للمعدة وهي خلايا ذات قاعدة 


د 


الوحلاالسابطة و سسس 
عريضة تحتوي على هدد من حبيبات هرمون الجاسترين ولها قمة ضيقة تعبر 
الخلايا المعدية المخاطية ويبرزمتها زغابات دقيقة تظهر 4 لمعة المعدة ويوجد ملى 
هذه الزغابات مسستقبلات لها ملاقة بإفراز هرمون الجاسترين كذلڪ فقإن 
الجاسترين يتم إ فرازه من مخاطية الأخني عشر. وهرمون الجاسترين يؤثر على 
إفراز المعدة إذ يعمل على زيادة إفرازها لحامض الكلور وأنزيم الببسين ويزيد من نمو 
مخاطية المعدة كما آذه يؤتر على العضلات الموجودة عند اتصال المريء بالمعدة حيث 
يعمل على انقباضها وانغلاقها. وبالتالي فإن زيادة حامض الكلوروحسب قاعدة 
"التغذية الراجعة السلبية" تقلل من إفراز هرمون الجاسترين بينما تناول طعام غني 
بالبروتين أو ارتفاع مدل شوارد الكالسيوم أو الأدرينالين به الدم يزيد من إفرازه. 
وكذلك هناك خلايا غدية إفرازية 2 مخاطية الأمعاء الدقيقة وخاصة الأشني 


هشر فتضرز الهرمونات التالية: 
1. هرمون السکرتين: 


يزيد من نشاط البتكرياس والمرارة بينما يثبط إفراز حامض الكذور (۴1©1) 
من المعدة. 


2. هرمون الببتيد المحوي المثبط للأوعية الدموية (0.4.1.۶): 


يعمل على زيادة | فرازالشوارد والماء من الأمعاء ويعمل على توسيع الأوعية 
الدموية المحيطة بينما بثبط إفراز حامض الكلور والماء. 


3. هرمون الببتيد المثبط للممدة (6.1.۴): 
الذي يعمل على زيادة هرمون الأنسولبن بينما يثبط حركة وإفرازالمحدة. 


وڪذ لڪ هرمونات: انتيروجاسترين» ديوڪوينين» انتيروڪينين. 


وږو ا 


ر اه الفدالصمام 


جدول رقم (9): ملخص للغدد ووظائفها: 
1 
اسم القدة الهرهونات التي تفرزها العضو الهدف الوظائة الرئيسية 
القص الأمامى | تحث الضص الأمامي 
تحت الهاد هرموثات محررة 4 
للغدة النخامية للغدة النخامية 
1 , الهرمون الحات للغدة 
n‏ اش 
الدرقية (۳.8.8). الغدة الدرقية يحث الغدة الدرقيد 
2.الهرمون الحاث لقشرة 
(ACTH) yeli‏ قشرة الكظر يحث الغدد الجنسية 
3. نات القن 
الهرمونات القندية يحث الغدد الجنسية 
الفص الأمامي < ارون إلجات يينظم إنتاج البويضة 
للغدة النخامية 8 ٍِ الغددالجئسية | والحيوانات المنوية 
2 الهرمون (الحات ينظم إ قرازالهرمون 
للجسم الأصغر (L.۴‏ الجخ 
4.ئبرولاڪتين غدد القدي يسبب إفراز الحليب 
الأنسجة الملساء 
5. هرمون النمو يحث على النمو 
والعظام 
1. الهرمون المضاد للتبول الكليتين يعمل علی احتیاس 
{A.D.H.,)‏ الماء بل الكليتين 
الفص الخلضي 
يسبب انقباض هھ 
للغدة النخامية 
2. الأڪسيتوسين الرحم وغدد الثدي | عضلة امرحم ويعمل 
على إفرازالحليب 
DELEGE |‏ 8 
يثبط إفراز محضرات 
القند 
{gonadotropins)‏ 
ا Circadian‏ يخفف لون الخلايا ; 
2 میلاتونین rhythins‏ اللانية : 
المسنوبرية (النظم المياومي) _ يحصرعمل الهرمون: 
محقزاللانية 
وڪٽلڪ الهرمون ' 
محفزالقشرية 


هو و س 


الوحدة السابمة 


باراتهرمون (۴.7.8) 


1. القشرائيات السكرية 
(Ghcocoticoids)‏ 
2. القشرانيات المعدنية 
(Mineralcorticoids)‏ 
(Aldosteron)‏ 

3. هرمونات الجنس 


الأدريتالين 
والنورآدرينالين 
1. الأنسولين 


2. جلوڪاجون 


الاندروجين 
(تستوستیرون) 


الخلايا الليمفاوية 
التائية 


جميع الأنسجة 


العظام» الكليتين 
والأمعاء 


الأدرينالين مسؤولق 
عن الكروالفر 
الكبد؛ العضلات 
والنسيج الدهتي 
الكبد العضلات 
والنسيج الدهني 


8 
الأعضاء الجنسية 


الجلد»العضلات 


والحظام 


تزید معدل 

الاستقلاب (التنفس 
الخلوي) 

ټقلل مستوی 
الكالسيوم 2 البلازم | 

تزید مستوی 
الكالسيوم والفوسفور 

الباازما 


تسبب 


gluconeogenesis 
آي تکوين الجلوڪوز‎ 


1. الاسٹروجین (بواسطة 
الجراب) 

الأعضاء الجنسية الثانوية الأنثوية 
2.البروجستیرون 


الجئد» المضلات 
(بواسطة الجسم الأصقر) 


والعظام 


mg [Ga 


چ ج ڪڪ 


Ke‏ اأوحدة نة وي 


. یات أله ا 


سسس مسثوات التنظي رفي الجسد 
الوحدة الثامنة 
مستويات التنظي ف يالجسہ 


إيتركب جسم الإنسان من وحدات تركيبية وظيفية صغيرة تسمس الخلاياء 
لها القدرة على القيام بجميح مظاهر الحياة والنشاطات الحيوية التي تنضرد بها 
الكائنات الحية وذلك بفضل المادة الحية المسماة بالبروثويلذزم (0p14870ا0إ۴)؛‏ 
وتتکون كلم ة البروت وبلازم من بروتو )۴۳٥٤٥5(‏ تعمني اول (۳1۲۹۲) وبلازم 
(إها۴) تعني مادة .)510514۸٥8(‏ فالبروتويلازم هو الشكل الأول للحياة 
ونشاط الكائنات الحية بعتبر نتيجة لنشاط البروتوبلازم ا لموجود 4 الخلايا. 


وتعتبر مادة البروتويلازم حبة لتوفر الشرطين التاليين هيها؛ 
1. استطاعتها مضاعفة نفسها أي صنع مثيلتها اي القدرة علس الاستمرارية 
الذاتية. : 
2. القدرة على القيام بعملية الأيض أي البتاء وا لهدم. 
المستوى الكيماوي: 
التركيب الكيميائي للبروتوبلازم: 


البروتنويلازم من الناحية الكيميائية ميارة عن مزيج مركب من مواد 
كيميائية خاصة مرتبة بنظام معين تتضح فيه صفات الحباة؛ وا لمادة هي ڪل شيء 
يشغل حيزاً وله قل ويمكن إدراكه بالحواس إذ تتالف من دقائق صغيرة تمرف 
بالجزينات وهي عبارة عن وحداٿ پمكن تجزئة (المادة) إليها مع الاحتفاظ بذاتها. 
وتتآلف الجزينات سن دقائق أصغفر تعرف بالترات. 
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الوحدةالثاملة و rr‏ 


تعريف الذرة: 


هي أصخر جزء من العمنصر يشترك غ التفاعلات الكيميائية ولا يتجزا 
خلال هذه التفاعلات. 


وتتكون الذرة من: 
1. البروتونات: 


وهي عبارة عن جسيم موجود 2 نواة الذرة ذات شحنة موجبة»؛ ويكون عدد 
البروتونات 2 ذواة ذرة الحنصر الواحد ثابتا ويسمى العدد الذري. 


2. النيتروقات: 


وهي عبارة عن جسيم صغير جداً موجود 4 نواة الذرةء وهو عديم الشحنة 
ويختلض عدد النيوترونات للعنصرالواحد ويعطي هندئضٍ ما يسمى بنظائر العثصر. 


3. الالکترونات: 


وهو عبارة عن جسیم وزنه یعادل (1840/1) وزن اثبروتون تشريباً ويحمل 
شحنة (سالبة). 


المركبات الكوذة للبروتوبلازم: 
المركبات العضوية وغير العضوية, 
يتركب البروتوبلازم من: 
1. المركبات العضوية: وتضم المركبات الكربوهيدراتية والدهنية والبروثونية 
والأحماض النووية. 
2. المركيات غير العضوية: وتضم الاء والأملاح المعدنية والغازات. 


س f‏ و ل 


س سس4 مستوران التلظی و فی الجصہ 
ولاه المركبات العضوية: 


تحتوي هذه المركبات على الكريون؛ وسميت عضوية لأنها توجد 2 كائنات 
خية؛ وهذه المركبات الكريونية تحتوي على روابسط كيميائية تصل بين ذرات 
الكريون مح بعضها ومن ثم بين ذرات الكريون والهيدروجين. 


وتقسم المركبات العضوية إلى: 
1) الکریوهیدرات: 


هسي مركبات عضوية تحتوي على عناصر الكربون والأسكس جين 
والهيروجين؛ وتكون نسبة الأكسجين إلى الهيدروجين ڪتسبة وجودھ ا #4 الماء 
(2:1)» وهي مصدرأساسي للطاقة ب الخلايا الحبة. 


والكربوهيدرات شائعة كمواد غذائية مختزنة بط النباتات والحيوانات 
والكائلات الحية الأخرى؛ إذ توجد 4 النباتات كسيليلوز 4 جد ر الخلايا النباتبة 
ونشأ ب2 البروتوبلازم 4 حين توجد 2 الحيوانات بما فيه (الإنسان) على شكل 
جلايكوجين 4 الكبد والعضلات. 


وتقسم الكريوهيدرات إلى المركبات التالية: 
)١‏ أحادية التسكر: 

يصنف هذا الشوع حسب عدد ذرات الكربون سكريات ثلاثية ورياعية 
وخماسية وسداسية ومن الأمثلة على السكريات الثلاثية جليسرآلدهايد؛ 
والسكريات الرباعية مثل سكرالأريشروزوالسكريات الخماسية مثل سكر الرايبوز 
وهما مهمان 2 تريب الأحماض النووية وسكر الرييولوزهام ب4 عملية التركيب 
الضوئي. ومن السكريات السداسبة الجلوكوزالذي يلعب دورآساسي 4 عملية 
التنفس الخلوي وسكر الفركتوز والجلاكتوز. 
يدو ا و ج د 
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آهمية السكريات الأحادية: 


أ. الادة الأساسية ليناء جزيئات ومركبات كيميائية آأخرى مثل الجلايكوجين 
والدهون. 

ب. المصدرالأساسي اتلازم لقيام الإنسان بالعمليات الحيويه» فعندما تتأكسد 
هند السكريات باتحادها مع الأكسجين ينتج عنها ثاني أكسيد الكريون 
والماء والطاقة. 


ب) السكريات الثثائية: 


مبارة هن اتحاد جزيئين من السكريات الأحادية بغخد فقدهما جزيء من 
الماء» وصيغتها الكيميائية (2011د02[1) ويتصل جزيئا السكر الأحادي بواسطة 
الروابط الجايكوسيدية فسكر الشعير المالتوزيتكون من جزيثين من سكرالعنب 
(جلوكوز) وسكر القصب (السكروز) يتكون من اتحاد جزيء من سكر العتب مع 
جزيء من سكر الفاڪهة (الفرڪتوز) ويتکون سکر الحليب (اٿلاڪتوز) من جزيء 
سکر الجلوڪوز مع جڙيء سکرالجالاڪتوز. 1 


ج) السكريات المتعددة (معقدة): 


تتكون السكريات المتعددة مسن اتحاد جزيئات عديدة من السكريات الأحادية 
بعضها مع بعض بعد فقدان عدد من جزيثات الاء تبعاً لذلك. وصيغتها الكيميائية 
)CH100(‏ حي (0) ثمشل رقماً صحيحاً يدل على عدد السكريات الأحادية 
الملشتركة بے عملية الاتحاد لجزيتات السكر الأحادية. 


2) الدهثیات: 
وهي مواد عضوية تتركب من عناصر الكريون وا لهيدروجين وا لأكڪسجين؛ 
إذ يتألف جزيء الدهون من اتحاد ثلائة جزيئات من الأحماض الدهنية مع جزيء 


واحد من الجليسرين وذلك بعد فقدها الماء. ' 
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سسس مستويات التنظي في الجسم 


وظائف الدهتيات: 


تدخل 4 تركيب العديد من الأجزاء الخلوية كالغشاء الخلوي 


والمیتوڪندريا. 
مصدرمهم لإنتاج الطاقة: 
تعتبر مادة عازلة تمنع فقدان الحرارة عن طريق الإشعاع والتوصيل. 
الدهثيات تعمل كحاملات للفبتامينات المذابة فيهما. 
ملء الفراغات الموجودة بين أعضاء الجسم كمثبتات لها مثل الكلية. 
البروتيئات: 


تتكون مسن وحدات بنائية أساسية تسمى الأحماض الأميئية تتصل مع 
1 


بمضها بواسطة روابط ببتيدية ويسدخل 4 تركيبها الكريسون والهيدروجين 
وا لأكسجين وا لنيتروجين» كما يدخل الفسفور والکبريت بے ترڪيب بعضها. 


ومن الأمثلة: 


اتهيموجلوبين 4 الدم: وله علافة بنقل الأكسجين 2 الجسم. 

الأتسولين: وهو هرمون يضرزمن غدة البنكرياس لتنظيم السكر هة الدم. 
الميوسين 4 العضلات: وله علافة 4 اتقباض العضلاث ي الجسم. 

الأميليىز: وهو أنزيم تفرزه الضدد اللعابية والعصارة البنكرياسية لتحويل 
النشا إلى جلوكوز (هضم الكريوهيدرات)ء 
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الوةالقامزة ج سسس 
4) النبوكليوتیدات: 


وهي الوحداث الأساسية لتكون الأحماض النووية )8[N4, 0[N4(‏ ويتكون 


جزيء النيوكليوتيد من الأجزاء التالية: 
أ. القواعد النيتروجينية: 
وهي عبارة عن مركبات حلقية تحتوي على النيتروجبن والكريون وهي ذوعان: 


1. البيورينات: وتتركب من حلقتين ويوجد متها الأدنين والجوانين. 
2. البريميدينات: تركب من حلقة واحدة ويوجد منها الشايمين واليوراسبيل 


والسايتوسين. 
ب. مجموعة الفوسفات (۴03): 

ماخوذة من حامض الفوسفوریڪ (۴15۴04). 

ج٠‏ جزيء السكرالخماسي: 

وهو إما سكر الريبوزاو سكرالراببوز اللاأكسجيني . 


وتعشبر النيوكليوتيدات أساسية للخلية إذ تقوم بوظائف مختلفة 
كحاملات الطاقة وتكوين الأحماض النووية. 
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سسس مستویا ت التنظی ف ي الجصد 
ویوجد منها نوعان: 
1( الحامض النووي الرايبوزي اللاأكسجيني: 

(DNA) (Deoxy Ribonucleic Acid): 
من:‎ )(×N4( إذ يحتوي كل من النيوكليوتيدات الكونة للحامض النووي‎ 


. سكر خماسي هو سكر الرايبوز اللاأاڪسجيني . 
ه مجهوعة الفوسفات „PO;‏ 


٠ه‏ إحدى القواعد النيتروجينية التالية: 
أدنین ۸. 

تایمین 1 

جوانین 6. 


1 o e z2) 


.٥ سایتوسین‎ 


ویتاتف حامض (4[() من شریطین یلنغان علی شکل سلىم لولبي بحیٹ 
تتحد إحدى القواهد النيتروجينية 4 أحد الشريطين مع قاعدة ذيتروجينية أخرى 
2 الشريط الآخر بواسطة الروابط الهيدروجينية: فالأدنين يتحد من الثايمين 
برابطتین هیدروجینیتین (۸ = 1) والسايتوسين يتحد مع الجوانين بثلاف روابط 
هيدروجينية (6 = .)٤‏ 


والحامض النووي )0[N4(‏ هو المادة المكونة للجينات التي تحمل الصفات الوراثية. 
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الوحدااقاماة و سسس 
2) الحامض النووي الرايبوزي :(RN4) (Ribonucleic Acid)‏ 


يحتوي ڪل نیوڪلیوتیدات حامض (۸4) على ما يلي: 


۰ سکر خماسي هو سکرالریبوز 
* مجموعة الفوسضات. 
* إحدى القواعد النيتروجينية التالية: 


الأدنين ه. 
السايتوسين €. 
الجوانين 6. 
البوراسيل لا . 


O0. O 


:)8N4( أتواع الحامض النووي الرايبوزي‎ 
:(m — RNA) (Messenger RNA) Jgıرll‎ Î 


ويقوم بنقل الشيضرة الوراخية ب4 جزيء )0[N4(‏ ج النواة إلى رايبوسومات 
السيتوبلازم. 


:(t— RNA) (Transfer RNA) Jalil ب.‎ 


ينقل كل واحد من هذه الأحماض النووية حامض أميني لكان خاص 
لصنع البروتين. 


ı(r- RNA) (Ribosomd — RNA) aga ¢ 


يدخل ل تركيب الرايبوسومات ب الخلية. 
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س سس4 ستويا ت التتظي في الجسم 
شادياً؛ المركبات غير المضوية: 


1( الحام: 


يشكل الاء حوالي (60 - 70) من بروتوبلازم الخلاياء ويتأالف جزيء الماء 
(120) من ذرتين من الهيدروجين وذرة واحدة من الأڪسجين. 


أهمية الماء 2 الحياة: 


ا يدخل 2 تركيب خلديا وانسجة وأعضاء الجسم مثل الدم البلازما. 

ب. القدرة العالية على امتصاص الحرارة الناتجة من التفاعلات الكيميائية 
وذلك لأن الحرارة الئوعية للماء عالية نسبياً. 

ج. يساعد به التخلص من فضلات الجسم. 

د. يساعد على حفظ درجة حرارة الجسم ثابتة. 

ه. مذيب لعظم الجزيئات العضوية الصفيرة. 


2) الأملاح المعدنية: 


تشكل الأملاح المعدنية حوالي (1) من وزن البروتوبلازم ب4 الجسم ويحصل 

الإنسان عليها غالبا من الغذاء والماء والخضروات والفواكه ومنتجات الحيوانات 
الدهنية ومن أهم الأملاح الممدنية ملح الطعام (3©1[) كلوريد الصوديوم. حيث 
توجد الأملاح المعدنية بصورة متأينة وبالتالي فهي مهمة بل تركيب البروتويلازم 
كما أنها مهمة 2 عمليات النمو والتكاثر والحفاظ على الصحة. 
ومن الأملاح المعدنية المهمة 2 بروتوبلازم خلايا جسم الإنسان: 

* املاح الحديد: وهي مكون أساسي لهيموجلوبين الدم. 

* املاح الكالسيوم؛ تدخل 4 بناء العظام والأسئان وتجلط الدم. 

+ املاح الفسفور: تساعد الكالسبوم 2 بناء الهيكل العظمي والأسنان. 

٠‏ اليود: يد خل 2 بناء مجموعة هرمونات الخدة الدرقية مضل هرمون 

الثيروڪسين. 
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الوحاةالاراة و سسس 
آهمية الأملاح العدفية: 


آ. المحافظة على التوازن الأيوني ب4 جسم الإئسان. 

ب. المساعدة 2 حفظ مستوى الضغط الأسموزي للخلية. 

ج. تلعب دور مهم 2 التوازن الحامضي والقاعدي للبروتويلازم 4 توازن درجة 
الحموضة 2 الكائثات الحخية. 


3) الغازات: 
يحتوي بروتوبلازم الخلايا ملى غازات عديدة من آهمها: 
هفازالأكسجین: 
الذي يتم الحصول عليه بفعل عملية الشهيق أو مع المواد الغذائية وهو 
ضروري لعملية تأكسد الخذاء 4 خلايا الجسم (نقص التنفس الخلوي)ء وذلك 
لإتتاج الطاقة. 
فازثاتي اڪسيد الکريون: 
ويعتبر من نواتج عمليات البناء والهدم ل تفاعلات الجسم. 
اللستوى الخلوي: 


تتركب الكائنات الحية على اختلاف أتواعها وأشكالها وآأحجامهامهن 
وحدات تركيبية صفيرة تسمى خلارا لها القدرة على القيام يجميع مظاهر الحياة 
التي تتميز بها الكائتات الحبة وذلك يفضل الادة الحية المسماة البروتويلازم. 


واليروتويلازم نظام معحقد من مواد كيماوية وترإكيب متعددة ذات قوام 
جيلاتيني بسیط کانه مستحاب غروي» ویمکن ان يتحول من حالة السيولة إلى 
حالة الصلابة وبالعكس؛ وقوامه حبيبي؛ وتتركب الادة المنتشرة فيه من تجمعات مهن 
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سل مستويات التنظيه فيالجسه 


الجزيئات معلقة 4 الوسط الانتشاري وهي 4 حركة دائمة يشار إليها بالحركة 
البراونية. 


ومن حيث التركيب الكيماوي فإنه تركب من 63 أڪسجين 20⁄ 
ڪريونء 10 هيدروجينء 2.5 نيتروجين» وهي مجتمعة تشکل حوالي 96 من 
البروتوبلازم والباقي حوالي (4 - ۸5) تدخل بي تكويته عناصر بنسب مختلفة مثل 
الفسقون البوتاسيوم؛ الكبريت, الكلوں الصوديوم؛ الكالسيوم المخئيسيوم النحاس» 
الحديد» الزنك وعناصد ر آخرى. 
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سدسم 


سسس الجهازالسبي 
الوح التاسعة 
الجهازالعصبي 

الجهازالعصبي هو جهازالاتصال والرقابة والتحكم با جسم الإنسان فهو 


يسيطر على الأعمال الإرادية واللاإرادية 2 الجسم من تنظيم كافة العمليات 
الحيوية الدقيقة وبالوفت المناسب. 


خاديا الجهاز العصبي: 
النسيج الحصبي يتكون من: 


1. الخلايا العصبية. 
2. خلايا الدبق العصبي. 


أما الخلايا العصبية العصبون (811008) في الوحدة البنائية 
والوظيفية 2 الجهازالعصبي وتتألف من: 


1. جسم الخلية. 
2. المحورالإسطواني. 
3. التغصنات (التفرعات) الشجرية. 


وتتميز أجسام الخلايا بوجود اجسام نسل وعدم وجود السنتريول. آما المحور 
الإسطواني فهو خال من اجسام نسل وغالبا ما يفمد بغمد مليني مكونة من خلايا 
شوظان يفصل بينها قد رانفيية. أما الزوائد الشجرية فهي استطالات سبتوبلازمية 
تحرج من جسم الخلية. 
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الوالتاوة و ا سسس 
تصنيف العصبونات: 

) من حيث الشكل: 

تقسم الخلايا الحصبية إلى: 

آ. احادية القطب: مثل العصبونات الحسية. 

ب. شنائية القطب: مثل العصيونات الموجودة 4 الشبكية والأتف والأذن الداخلية. 


ج. متعددة الأفطاب: مثل معظم المصبوتات الموجسودة ب2 الدماغ والنخاع 
الشوڪي. 


2) من حيث الوظيفة؛ تقسم الخلايا العصبية إلى:؛ 


آ. . خلايا حسية (18 0إ Neu‏ ¥اSenso):‏ تنقل الإحساس من عضو الإحساس 
إئى الجهازالعصبي المركزي. 

.(Motor N¢eur018) aةيڪرح ب. خلايا‎ 

ج. خلايا موصلة: تصل الخلايا الحسية والحركية وتوجد كلياً 2 الجهاز 
العصبي المركزي. 

خصائص الخلايا العصبية: 
1. الإخارة وتي )yڼExcitabili(.‏ 
2. التوصيل والنقل (100ا duc‏ 0هC).‏ 


فرق الجهد الغشائي عند الراحة» آثية نشوئهء مقداره التقريبي: 


الخشاء الخلوي للعصبونات مثله مثل بقية الأغشية الخلوية نقاذ ويوجد 
عل سطحه اتداخلي تسبة عالي2 من الصوديوم على سطحه الخارجي. و2 وقت 
الراحة يكون فرق الجهد علسى سطح العصبون يساوي: (۷اص 90 - t0‏ 70 -). 
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سسس الجهازالسبی 


آي آن داخل الخلية سالب بالنسسبة لخارجها بمسبب البروتين؛ ويسمى هذا 
.(Resting Membrance Potential)‏ 


الاستثارة شدة المتبةء فرق الجهد الفمال: 


عند حدوت مشر عصبي سکاف (1ا81112) فان تغییراً مھا یحدٹ ب 
نفاذية الغشاء الخلوي بحيث يصبح منفذا لأيونات الصوديوم مما يؤدي إلى اندها 
هذه الأيونات إلى داخل الخلية بسرعة أكبر من سرعة خروج أيونات اتبوثاسيوم مما 
يؤدي إلى تغيير شحنات الخلية الداخلية إلى شحنات موجبة أي يخير فرق الجهد 
ول حالة الراحة يوصف غشاء الخلية بانه ل حالة استقطاب (ع4۲17[٠۴),‏ 


ثم عند الإثارة يوصف بانه 4 حالة لا استقطاب (1z84إة[0مع0)‏ موجب 
من الداخل أو أقل سالبية منه 4 الخارج» ويبقى التغيير ل الشحنة حتى تصل إلى 
شدة العتبة (1118۸010)» ب فرق الجهد وهي أقل شدة للمنبه قادرة على إحداث 
جهد عمل أو تنبيهء وعندما تزيد نفاذية الغشاء لأيونات الصوديوم بدرجة أكبر مما 
يؤدي إلى آن تصل درجة شحن السطح الداخلي للخشاء موجبة كلياً. ويصل فرق 
الجھد إتى: ( M۷‏ 20 †(. 


ينتقل السيال وتتوقضف هنا نفاذية الغشاء لأيونات الصوديوم ويعود 4 حالة 
الراحة. يصاحب ذلك زيادة حادة ولكن قصيرة 4 نفاذية الخشاء لأيونات البوتاسيوم 
مما يؤدي إثى إعادة حالة الاستقطاب آي يعود فرق الجهد إئى: .)-70t0-901۷(‏ 


يطلق تعبير فرق الجهد الفعال A4.۴.=)A tiye ۴0 e2)121(‏ على 
عمليات التغبير 2 فرق الجهد. تبدأ عملية فرق الجهد الفعال 4 منطقة حدوث 
الإثارة العصبية على صورة موجة من إزالة الاستقطاب وسبب ذلڪ أن ظهور .۸.۴ 
4 منطقة يحفز المنطقة المجاورة بصورة شببهة بعمل المؤكر العصبي 2 تغيير نفاذية 
الغشاءء وتوصف عملية سريان هدا التغير على طول العصبون بانها سيال عصبي أو 
نبضة عصبية (1051188 8۲۷۴[[) وهذا ما يعرف بالنقل اتتوصيلي أي أن إفارة 
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الوحدةالتامهة ج سسس 
نقطة ما 4 غشاء الخلية يؤدي إلى إثارة النقاط المجاورة -الدارة الموضعية - هناك 
نوع آخر من التوصيل يعرف بالنقل الوثبي بحيث تنتقل النبضة من عقدة إلى أخرى 
من عقد رانفيية وهو أسرع (50) مرة من الثوع الأول. 


العتبة هي آقل شدة للمنبه قادرة على إحداث جهد عمل أو تتبيه. 
قانون الكل أو العدم ب2 الاستجابة: 


عرفنا آن مثيراً عصبهاً بدرجة كبيرة كافية يؤدي إلى إنتاج فرق جهد فال 
يعطي بدوره سيالا عصبياً لكن زيادة قوة المثير العصبي لا تؤدي إلى زيادة ل قيمة 
فرق الجهد الفمال وبالتالي فإن انتقال السيال العصبي أو النبضة المصبية يكون 
ٳما ڪاماڈ او لا يکون. 


انتقال الدفعة العصبية عبر التشابكات العصبية (النواكل)؛ 


تنتقل السيالات الحصبية من خلية عصبية إلى آخرى عبر ما يحرف 
بالتشابك العصبي» وهي منطقة التقاء الزوائد الطرفية على شكل الأزرارالمشبكية 
وقد وجد أن المسافة بين الزر الشبكي وسطح الشجيرات العصبية المجاورة تتراوح بين: 
A)‏ 200 ~ ,100 -). 


وتسمی هذه الخسافة باٹشق احشبكي: .)Sy n4 p†ie C°1e£†(‏ 
تحتوي الأزرارالمشبكية اڪياسا مشبكية 58.۷8٥18‏ ومیتوکندريا. 


وتحتوي الأكياس المشبكية على مادة نlقلa Transmitter Substance‏ 
وقد عرف هناك عدة مواد تاقلة تنقل السيال العصبي عبر التشابكات العصبية 
آأكثرها خارج الدماغ مركب (۵دنامط) 1رأعءم) حيث يتواجد بكشرة ے مناطق 
التقاء العضلات و| لأعصاب و(۲18م8٣0۲8p1)‏ يتواجد بے أجزاء من الجهاز 
العصبي الذاتي وإأجزاء من الدماغ و(56۲0۲07170) يوجد 4 الدماغ, 


س 08| و سسس 


ج ج ج ج ي الجا ز/لعصبي 


عند وصول حالة الاستقطاب إلى اللزر المشبكي تنطلق هذه المواد الناقلة 
وتصل إلى سطح الخلية المجاورة حيث ترتبط أو تلتصق بمناطق استقبال معينة 
وتقوم بالتائير فيها مصبياء أي تلقل إليها السيال العصبي الذي تحمله 
شم يقومانزيم )Acety1 Cholinesterase)‏ مثالا ھلسی تحلیل ۸-1 إلى 
Acetic Acid)‏ ineاCho)‏ كما يقوم انزیم )M 010 A in0 0x1d28(‏ على 
تحطیم )[0۲8P118P۲|۸۴(‏ حتى تنتهي حالة اللااستظطاب ويتوقف السيال. 


هوم و ا س 


الوحلةالتاوة و سسس 
حخصائص التشابڪك (التمفصل): 


1. ينقل التنبيه باتجاه واحد على طول الحاور العصبية. 

2. بؤخرمرورالدفحات الحعصبية أكثر مما يفعل المعصب نفسه. 

3. يشكل موضعاً للتفريغ المتكرر تلعصبون. 

4. له خاصية تجميع وإعاقة الدفعات العصبية. 

5. سريع التأثير ببعض المواد الكيماوبة فتزداد استجايته لبعض المواد مثشل 
ستركيتين وتنخفض بمواد أخرى مشل: المبنجات. 


:Central Nervous Syst يjڪرگا الجهاز العصبي‎ 


وهو أكبر كثلة عصبية 2 جسم الإنسان وهو الذي يراقب أجهزة الجسم 
الأخرى ويتحكم بے أعمالها من حركات وانقباضات وإستجابة للحواس, فهو اهم 
آجهزة الرقابة والتحكم به الجسم ويقسم إلى: 


1. النخاع الشوڪي. 
2. الدماغ. 
آقلقة الدماغ والنخاع الشوڪي: 


يحاط الدماغ والنخاع الشوكي بثلائة أغشية تسمى أغشية السحايا وهي: 
1( 1م ائجlفaı Dura Matter‏ 


غشاء يتكون من ورقتين الأولى خارجية وهي السمحاق الذي يغطي مظام 
الجمجمة ولا نخرج من الثقب أسفل الجمجمة آي لا تصل بالأم الجافية للنخاع 
الشوكي» والثانية داخلية وهي غشاء ليفي مكثيف متين بغطي الدماغ ويتصل بالأم 
الجافية للنخاع الشوكي. وتزود الأعصاب القحفية بأاغمدة ليفية. 


س 170 و ا س 


س الجهازالسبي 


sArachnoid Matter aıتgıكiaلا‎ مٺٰıi‎ (2 


غشاء رقيق غير نفاذ وينفصل هن الأم الجافية بفراغ يدعى الفسحة تحت 
الجافية مليئة بالسائل الدماغي الشوكي. 


واحياناً تنفصل عن الأم الحنون فجوة تسمى الحوض تحت العنكبوتي منها 
ما بين المخيخ والنخاع الشوكي وجميع الشرايين والأوردة والأعصاب القحفية تقع 
داخلها. 


Pia Matter jaizdا‎ مÎıı‎ (3 


غشاء وهاتي يحيط بالدماغ مباشرة ويهبط داخل الأخاديد ويمتد ضوق 
الأعصاب القحفية وتشكل غشاء يبطن البطين الثالث والرابع وتعمل على تغذية 
الدماغ وترويته بالدم. 


السائل اتشوكي — افكخي :(Cerebrospinal Fluid)‏ 


سائل مائي يتكون من الضفائر الوردية المشيمية بشكل أساسي وعن طريق 
الارتشاح 2 الأوعية الدموية بك غشاء الأم الحنون بشكل ضفيل. 


ويتم إفراز 95 منه سه البطينات وخاصة الموجودة داخل النصفين الكرويين 
المخ (1 2) ثم ينتشر إلى البطين الثالث ثم الرابع» ومن هنا ينتشر فوق الدماغ 
والنخاع الشوكي عبر الفتحة الجانبية للبطين الرابع والثقب بين البطين الرابع 
والقتحة تحت العنكبوتية؛ ويمتد السائل والطبقة تحت العنكبوتبة إلى الفقة 
الحجزية الثانية رضم أن النخاع الشوكي ينتهي عند الفقرة القطنية الأولى 
والثانيةء ثم يعاد امتصاصه إلى الدم بواسطة خملات الخشاء تحت العنكبوثي وإوردة 
الأم الحنون. 


ل ][] 3 سس 


الوطاةالثاسوة و سسس 
وهذه الدورة للسائل ما بين البطينات تمتبر من العمليات الحعقدة ب4 الجسم 
وهي تتضمن تبحرك السائل ما بين البطينات الدماغية إلى أن يتم امتصاصه بع 


الدورة الدموية. 


والسائل الشوسكي المخي: سائل شفاف لا لون له - محلول مائي - يصل 
حجمه 150-90 مليلتر 2 الإنسان البالغ ويتركب من المواد التالية موزعة 


بالميليغرام لكل 100 مليلتر. 
الترڪيز المادة 
Glucose 50 — 80‏ 
Sodium 350‏ 
Potassium 8‏ 
Calcium 5‏ 
Chloride 440‏ 
Bicar bonate (HCO) | _50—75‏ 
Phosphate (PO4) 1-2‏ 
Protein 20-30‏ 
ااب 10-40 Urea‏ 
HO 2‏ 
وظائقه: 
1. حماية الدماغ وإالتخاع الشوكي من الصدمات. 
2 تغذية الدماغ والنخاع الشوكي. 
3. يحافظ على توازن الضخط ب الدماغ بواسطة الأملاح. 
4. وسيلة تشخيص حيث بيمكن أخذ ميئة لاكتشاف وجود بعض الأمراض مشل 


التهاب السحايا. 


س ي 177 و س 


2 ج ج تج الج پازا 


تركيب الجهاز العصبي المركزي من أسفل إلى اعلى: 
1) الحبل الشوكي: 


نسيج عصبي يقم 4 الثلئين الملويين من الفقرة طوله 42- 45 سم 
وقطره 1.5 سم» يمتد من فقرة الفقهة إلى الفقرة القطنية الأولى؛ وب الأسفل 
يضمر ليشكل المخروط النخاعي الذي يصدرألياف عصبية تهبط لأسفل حتى 
الفقرة العمجزية الثانية تسمى ذنب الحصان وفيه انتفاخان أحدهما عنقي والآخر 
قطني لخروج الأعصاب تلطرهين العلويين والسفليين. 


ولو أخذنا مقطع عرضي منه لوجدناه يتکون من: 


أ. مادة رمادية. 


ب. مادة بيضاء. 
2) القوس الاتعكاسي :)Reflex A:°h)‏ 


تشكل الأعصاب الشوكية ممراً موصلا للسيالات العصبية بين الأعصاب 
الحسية والأعصاب المحركة والتي يتم تنظيمها على شكل قوس انعكاسي. يتم 
السيطرة على ردود الفعل المتعكسة البسيطة من خلال وحدات وظيفية ل الجهاز 
العصبي تعرف بأقواس الانعكاس والتي تتركب عادة من خلية أو مستقبل حسي 
وعصبي يسمى خلية عصبية حسية وخلية عصبية موصلة داخل النخاع الشوكي 
وخلية عصبية محركة. 


وهناك هدد من الأقواس الانعكاسية تساوي أهداد الأمصاب الشوكية ومن 
المهم ذكره هنا أن هذه الأقواس هلى اتصال ببعضها عن طريق أعصاب طولية 
موجودة 4 المادة البيضاء 4 الثخاع الشوكي وهي الأعصاب توصف بانها طرق 
شوكية صاهدة وطرق شوكية هابطة. 


mmr 171 uu 


الوجاالقاسو2 ا ل لے 
ومن مهام هذه الأعصاب إيصال المعلومات التي تمر خلال الأقواس 
الانعكاسية رغم أنها قد لا تتد خل 2 القرارات التي تتخن ب4 ردود الفعل المتعكسة. 


خصائص التعكسات العصبية: 
أفعال لا إرادية: تحدث كرد قحل سریع دون آن يشعر الإنسان بھا۔ 
هي أعمال هادفة: تهدف إلى وقاية الجسم من الأضرار. 


هي اعمال مكيفة: يمكن تطويرها وتكييفها عن طريق يعض المنعكسات. 
هي أعمال نوعية؛ فلكل تنبيه لنطقة معينة استجابة خاصة به. 


سز یغ ن طز ي 


للمنحكسات مدة استجابة: وهي القترة الزمنيسة بين يدء التنبيه ويداية 
الاستجاية. 


المرا كز الشوكية: 


حتی يتم حدوث المنعکس كما تحدثنا لا بد من توفر مركز عصبى محرك 
وهده المرأكزموجودة على مستويات تشكل مركز للمنعكس يتصل مع النخاع 
الشوكي وآهمها: 


مركز على مستوى القشرة المخية. 
مركز على مستوى الحدبة. ‏ 
مركز على مستوى الدماغ المتوسط. 
النواة الدهليزية. 

التشكيلات الشبكية. 


يخ ن حړ ت 


س 74] و س 


ج ج ب :موان لي 


وظائف النخاع الشوكي: 


1. يعمل كممرات مصبية تمسر فيها الإشارات العصبية المختلفة فتصدر فيه 
الإحساسات الجلدية إلى المخ وتهبط فه الرسائل الحركية من المخ إلى الخدد 
والعضلات والأحشاء والأومية الدموية. 

2. يقوم بالتنظيم المحالي أو الموضوعي عن طريق الخلايا المصبية المتشابكة بط 
المادة الرمادية حيث يوجد مراكز حركية للعضلات اللاإرادية ويتم التنظيم 
عبر آقواس الانهكاس. 


تأاثير قطع النخاع الشوكي: 


إذا كان القطع كاملا فاته تنعدم جميع الحركات الإرادية للمناطق 
الواقعة تحت مستوى القطع ويرافق هذا القطع؛ 


٭ شلل العضلات. 
۵ انعدام المعكسات. 


3) الدماغء 
يقسم الدماغ إلى تلائة أجزاء رتيسية هي: 


.(Cerebrum) kı .1 
.(Cerebelluım) ıèkı .2 
„(Brain Ster) غ‎ aie .3 


ونظراً لأن اعمال الجهاز العصبي تزيد تعقيدا إلى أعلى لذا سندرس الدماغ 
من أسفل إلى أعلى وسنبدا بآخر جزء ل عنق الدماغ بعد الثخاع الشوكي. 


ي 5 3 د 


الوجلاالتاوا وإ n‏ 


4) عتق الدماغ: 


امتداد للحبل اتشوكي يقع بين الفصين الصدغيين للمخ وبين نصفي 
كرة المخيخ وبتألف من: 


:(Medulla Oblonı gata) Jيطتسحgلا التخاع‎ .1 


هو الجزء الذي يصل الدماغ بالنخاع الشوكي ويوصف احباتاً بانه منظقة 
متسعة من النخاع الشوضي يتركب داخلياً من مادة سنجابية وخارجياً من المادة 
البيضاء والألياف البيضاء تحبر ما بين ناحيتي هذا الجسم ويحوي النخاع 
المستطيل عدا من المراكز العصبية الحيوية 4 الجسم التي تتحكم فيما يلي: 


٠‏ تنظيم القلب - المركزالظلبي. 
٠‏ تنظيم التنضس - المركز التنفسي. 

ه السعال والعطاس. 

ه توسبع وتضييق الأوهية الدموية - مركز حركة الأوعية. 
* البلع والتقيؤ - المحدة -مراكز ردود الفعل. 


وٹوجد فيه ايضاً مراكزأو أنوية الأعصاب الدماغية الأريعة الأخيرة. 
2. الجسراو القنطرة: 
يشكل هذا الجسم منطقة اتصال المخ - عبر الدماغ المتوسط والمخيخ 
والنخاع المستطيل كما يشكل جزء من قاع أرضية البطين الرابع» يتوزع داخل هذا 


الجسر المراكز أو القواهد الحركية والحسية للأعصاب الدماغية الخامس 


والسادس والسابع والثامن. 


ج :6 و ج ي د 


ج ج ج او ابی 


3. الخ الأوسط أو الدماغ المتوسط: 


يصل بين نصفي الكرة المخية والجسر والجزء العلوي من النخاع المستطيل 
تحتوي اتادة السنجابية للمخ الأوسط على قناة ضيقة تسمى القناة المخية تصل ما 
بين البطين الثالث والرابع 2 الدماغ لتنظيم عملية دوران السائل الشوكي المخي. 
يتكون من الناحية البطنئية مجموعتين من الألياف العصبية تشكل كل 
بدورها الممر التوصيلي بين المخيخ والمخ ويوجد فيه ايضاً جذورالأعصاب القحفية 
الثالث والرابع؛ وهو يتكون من: 
ه السويقتان المخيتان. 
١‏ الحدبات التوامية الأريع. 
4 المخ البيني: 
ویتکون من: 
:{(Thalamus) saleki .I‏ 
وهو عبارة عن تجمعان من الكتل المصبية يستطيلان يمينا ويساراً ليكوتا 
الجدران الجانبية للبطين الثالث ويتركبان من مادة ستجابية - أعصاب حسية > 


وعند إصابته بتلف تنقطع اتصالاته بفشرة المخ فيظهر ما يلي: 


1. نقصان جميع أنواع الحواس الجلدية والحركيةء 
2. نويات من الألم التلقائي 2 الجهة المماكسية ثلمهاد عند المصاب. 


3 ظهور إحساسات غريبة مثل شحور غير مريح عند سماع أمذب الأتحان. 


م 77| 7و 


الوحلةالتاسفة ج س 
ب. تحت اهاد :)(Hypoth ala 1 u5)‏ 


يشكل ارضية وجزا من الجدران الجانبية للبطين الثالثه يقع مباشرة اسفل 
المهاد واعلى جسم الغدة النخامية ويتصل مع الجزء الخلفي للغدة النخامية 
ووماثياً مع الجزء الأمامي لها. يتصل مع قشرة المخ والهاد والتكوين الشبكي وتعتبر 
هده المنطقة مسؤولة عن المحافظة على التوازن البيئي داخل الجسم وذلك من 
خلال ما يلي: 


1. تنظيم حرارة الجسم. 

2. الإفرازات الهرمونية مثل هرمون ۸.2.8٩‏ وهرمون الأکسیتوسين. 

3. حركة القناة الهضمية وإفرازاتها الهاضمة. 

4. التنظيم العام للنشاطات الحشوية عبر الجهاز العصبي الذاتي مثل الخوف 
والخضب وإفراز 711188 .Catِec101a‏ 

5. تنظيم الجوع والشبع والحطش والسلوك والنوم واليقظة. 


:Cerebellum ğıèkl .5 


يقسع 4 تجويف جمجمي خلضي داخل الحفرة خلف الجسروالئخاع 
المستطيل يتكون من نصفي كرة مخيخية يرتبطان معا بواسطة حزمة من الألياف 
العصبية تسمى الفص الدوري ۷0۲1018 . ويرتبط بثلات سويقات مع الدماغ 
الأوسط والجسر والنخاع المستطيل. 


يتكون من مادة رمادية خارجية تتركب بصورة مختلفة عن سنجابية المخ 
حيث توجد هنا 4 القشرة على صورة سلسلة من الطبقات تحوي خلايا بيركنجة 
توجد شجيراتها العصبية 4 القشرة المخبخية فقط. كما يتكون من مادة بيضاء 
داخلية ويوجد فيه العديد من الأنوية مثل الثواة الدائريية والسداسية والمسننة. يزن 
خخ 110 من وزن القشرة المخية ومساحة السطح فيه تعادل 75/ من مساحة القشرة 
اللخية. 


سل ]| و 


سسس المهازالعسبي 


وظائفه: 


يقوم بوظيضة التوازن 4 الجسم عن طريق الألياف التي تاتيه من النوى 
الدهليزية 2 الأذن الداخلية. كما ينظم نشاطات المشي والجري وڪذ لڪ الأڪل 
وما إلى ذلك من مهمات التنسيق داخل الجسم والمحافظة على توازن الجسم 
الهيكلي. 


إصاية المخيخ: 


تؤدي إلى حالات عدم توازن شاذة أو غريبة مثل سير اللصاب بطريقة قريبة 
من سير إنسان بلا حالة سكر شديدة. 


:Cerebrum tk! .6‏ 
هو أكبر أجزاء الدساغ ويملا بشكله المستدير الجزء الأمامي العلوي من 
الجمجمةء وزته عند الولادة (350 غم) وعند البلوغ حوالي (1350 غم). حيث يكون 
عند الرجل 1400 غم وعند المراة 1200 غم. ينقسم بشق يمتد ممن الأمام والخالف 
ولكنهما يبقيان على اتصال 2 المنطقة الوسطى بواسطة كتلة من الألياف 


البيضاء.. تسمى الجسم الجاسي. 
ولكل تصف كرة ثلاث سطوح هى: 


1. علوي خارچي محدب. 
2. أوسط منبسط. 
3. سفلي يكون فيه الثلث الأمامي أعلى من الثلثين الخلفيين. 


n Û 


الوخدةالتاسعة و ل 


ويتألف الدماغ من: 
أ. القشرة: 


طبقة رقيقة تتكون من مادة سنجابية وتشمل على أجسام الخلايا العصبية 
وتشمل على المناطق الوظيفة للدماغ؛ ويوجد فيها: 


1. التلافيق: وهي امتداد للمادة الرمادية تغوص ب2 المادة البيضاء وكلما زاد 
عددها زاد انلذكاء. 

2. الإثلام آو الأخاديد: هي خطوط سطحية تسم المسخ إلى أجزاء وظيقية 
معروفة وأهمها ما يلي: 


٠‏ الأخدود الجانبي الوحشي. 
٠‏ الأخدود الخزامي. 
الأخدود المركزي. 
٠‏ الأخدود المهماذي. 


3. الأفصاصء: يقسم المخ بواسطة الأخاديد إلى عدد من الأفصاص تسمى حسب 
أسماء العظام التي تقع فوقهاء وهي: ٠‏ 
* الفص الجبهوي .(Forntal Lobe)‏ 
ه٠‏ الفص الجداري .(Parietal Lobe)‏ 


.(Tempora]l Lobe) يضèدصلا الفص‎ * 
„(Occipital Lobe) الفص القذالي‎ * 


4. المقد القاعدية (وناعٍدو6 1 :)B‏ كتل رمادية اللون توجد على جانبي 
الماد وهما الثواة الحدسية والنواة المذدبة. 


]رز ل سس 


سسس الجهازالسبي 


ب. اللب أو المادة البيضاء: 


توجد إلى الداخل من المادة الرمادية وتتالف من حزم والياف عصبية ويمكن 
تقسيمها حسب اتجاهها واتصالاتها إلى ثلاحة انواع؛ 


1. الياف الترابط او الألياف المرافةa: .)(Asosciati0n Fibe18)‏ 
2. الياف اللثقى - الألياف اkوصad: .(Commissural F185)‏ 
3. الیاف الرضjڌ: .(Projection Fibers)‏ 


ج. الاتصالات العصبية والنوى القامدية؛ 


وهي موصلات تنظل التنبيهات من المساتقبلات إلى القشرة الدماغية وتنقل 
الأوامرالحركية من القشرة إلى عنق الدماغ. كما يوجد ب المح داخل المادة 
البيضاء جسزر مسن الحادة الرمادية تسمى بمجموعتها النوى القاعدية ئ84 
Cerebral nuclei ıuٿ Îlحأو ganglin‏ : 


1. وة .(Caudate nucleus) aii‏ 
2. النواة العدسيةa .(Lentiform nucleus)‏ 
3. الثواة اللوزيa .(Amygdaloid nucleus)‏ 
وتتصل الأئوية الشاعدية مع المحفظة الداخلية التي هي عبارة عن كتلة 
كبيرة من المادة البيضاء تقع بين النواتين المذنبة واتعدسية والمهاد. 


ويوجد 2 القشرة متاطق حسية تستقبل السيالات من الأطراف والجاد 
ومناطق حركية تصد ر الاستجابات العصبية إلى الأعضاء المنغدة. 


نة و وت ج 


الوصةالتاوة بإ 
أولاً؛ المثاطق الحسية: 


مثاطق الإحساس البدني. 
منطقةة الإبصار: توجد 2 الفص الخافي القذالي. 

منطقة الذوق: تقح 4 الجزء السفلي من المنطقة خلض المركز. 
منطةة السمع: تقع ب2 القفص الصدخي الأعلى. 

منطظة الشم: لا يعرف مكانها بالتحديد» لكن البحض يراها مع الذوق. 
6. منطقة الألم: تقع ب2 منطقة خلف المركز. 

7. منطقة الكلام: توجد 2 نصف الكرة المخية اليسرى فقط. 


سل دخ دا ل يٿ 


والاتصالات العصبية 4 المخ هي إحدى وظائفه الرئيسية ويتم كما يأتي: 
1) الطريق العصبي الحسي من الأطراف إلى قشرة الدماغ: 


تنتقل التنبيهات العصبية من المستقبلات على الجلد عبر الجذورالخلفية 
للنخاع الشوكي وعندما تصل إلى النواتين الرقيةة واتوتدية يتم التشابك بين 
الخلايا والعصبوتات الصادرة من هناثم تتقاطع إلى الجاتب الآخرمن التخاع 
المستطيل والجسر وتصل إلى اهاد شم تتوزع على التكوين الشبكي شم إلى القشرة 
المخية ثم إلى الحسية. 
2) الطريق العصبي الحركي من الدماغ إلى العضو انفد (0۲٤cعEf):‏ 


ثمرالأوامر العصبية الحركية التي يرسلها الدماغ إلى العضو المنفذ عن طريقين: 


1. النظام الهرمي اهل صه۲ر۴. 
2. النظام خارج الهرمي ,Extrapy1 aida]‏ 


ا(0 و — 


الها زالعصين 
دانیا؛ الجهازالعصبي لطر :«Periphral Nervous Syste‏ 


ویضم: 


1. الأعصاب القحفية والشوكية. 
2. الجهازالعصبي الذاتي. 


ا. الأعصاب الغحغفيa :(Cranial Nerres)‏ 
وعددها 12 زوجاً من الأعصاب تقسم ڪها يلي: 


- 4 آزواج حركية. 
- 3 آزواج حسية. 


- 5 أزواج حسية وحركية. 


ه٠‏ العصب الأول: عصب الشم (۷#إN8‏ 0۲۷عة01]۴) حسي. 

٠‏ العصب الثاتي: عصب البصر N01۷۴(‏ ءاام 0) حسي. 

* العصب الثالث: العصب البصري الحركي Ne1۷2(‏ ١0ا0"‏ 0[اء0): وهو 
عصب حركي يرفع الجضن العلوي ويحرك أريعة من عضلات العين الداخلية. 

ه العصب الرابع: العصب البكري )۲۲0٩۲182۲ N0۲۷8(‏ حركي. 

العصب الخامس: العصب مثلث القوائم (ع۷إءN‏ اaدصأصعع1۲)»‏ وهو 
عصب حسي حركي يحرك العضلة؛ وحسي للعين والقم والأنف ومقدمة 
اللسان. 

* العصب السادس: العصب الميعد )A04100811 N61۷8(‏ حسي وحركي. 

٠‏ العصب السابع: العصب الوجهي )۳۵٥14[ ×6۲۷١(‏ حسي وحركي. 

« العصب الثامن: العصب السمعي (۲۷8ع إ0[ 0اA)‏ حسي. 

* العصب التاسع: العصب اللساني البلعومي (Glosso — P[21Y02¢4]‏ 
.Nerve)‏ 


ل 3| وس 


الوةالتاسوة و سس 


العصب العاشر: الغامض أو الحائر N6۲۷8(‏ ۷3818) حسي حركي. 
العصب الحادي عشر؛ العصب الشوكي Ne۲۷۴١(‏ [123م8) حركي. 
العصب الثاني عشر: العصب تحت النلصlنy (Hypoglassal Nerve)‏ 


حرکي . 


تابع الأهصاب الشوكية Nerv es(‏ إSpina):‏ 


31 زوج من الأعصاب لکل منها جذر حرڪي آمامي وجذر خلفي وتقسم ڪالتالي: 


8 ازواج هنقية. 

12 زوج صدرية. 
5 أزواج عجزية. 
1 زوج عصعصي. 


ويتحد الجذرالأمامي والخلفي عتد الفتحة بين الفقرات مكوناً عصب 


شوڪي واحد حسي وحرڪي معاء 


ب 


الجهاز العصبي الذاتي ı[غS¥$ sAutonomic Nervous‏ 


ويسمى أحياناً التلقائي» وذلك: 


.1 


لأن الأعضاء المعصبة به تبدي تقلصات ذاثية عثد وضعها 4ے وسط مناسب بعد 
فصلها عن الجسم. 

لأن العقد الخاصة به توجد خارج الجهازالعصبي المركزي وهو يعصب 
الأعضاء اللاإرادية 4 الجسم مثل القلب والعضلات الملساء 2 الجهازالهضمي 
والبولي وغيرها. 


u‏ 4ع و س 


سسس سسا العجهازالعصبي 


.(Sympathetic Syste) الجھازالودي‎ .1 
.(Para Sympathetic S¥St€0) الجھازنظير ودي‎ .2 


4 الجهاز الودي: 


توجد هذه العقد على طول وموازاة فقرات العمود الفقري وقريبة من 
النخاع الشوكي مما يعني أن الألباف قبل العقدية تكون أقصر من الأعصاب بعد 
العشدية وتتصل كل عقدة بعصب شوكي مقابل 4 منطقة الجذر البطلي وعن 
طريق زوج من الموصلان التي تنقل إليها الألياف العصبية من النخاع الشوڪي 
وتتصل معا بعصب ودي يشا من الدماغ مما يعطي سلسلة من العقد رض ضما 
بالساسلة الودية وتتكون الخلايا العضبية الذاتية السمبثاوية مرتبة كما يلي: 


1. خلايا قبل العقد: 


توجد أجسامها وزوائدها الشجرية با المادة الرمادية للحبل الشوكي به 


2. خلايا بعد الحقد: 


توجىد أجسامها وزوائدها الشجرية بے العقد السمبثاوية ويمتد مسحصور 
الخلية ليصل إلى القلب أو أحد الغفدد أو المضلاث الللساء الموجودة ب جدرإن 
الأحشاء وهي خلايا غير ملينة. 


]و س 


ااوطاةالثامو2 ج س ممه 
أعمال الجهاز الودي: 


1) يزيد من سرجة نبض القاب. 

2) يوسع الأوهية 2 العضلات القلبية ليسمح بمروركمية أكبر من الدم مما 
يسبب إطلاق كميات كبيرة سن الجلايكوجين المختزن 4 الكبد لتغذية 
العضلات, 

) ينظم وصول عصارة الأدرنالين إلى الجسم. 

) ينبه تعرق غدد الجلد ويقبض عضلات جذورالشعر. 

5) يوسع القصيات الهوائية. 

) يبطئ حركة المحدة. 

7) يقلل إفرازات الأنزيمات الهاضمة. 

8) يوسع حدقة العين» يرفع الجفن العلوي ويسبب بروزالعين للأمام. 

9) يسبب ارتخاء عضلات الأمعاء وانقباض عضلاتها العاصرة. 

0) يقبض النسيج العضلي بالطحال. 

1) يسبب ارتخاء عضلات المثانة وانقباض عضلاتها الحاصرة. 

) يسبب انقباض غضلات كيس الصفراء. 

) ينبه مضلات الرحم لينقبض ويرثخي. 

4) يثبط إفرازالبنكرياس والخدد اللعابية والمعدة. 


0 


4 الجهاز ئظير ودي: 


يتكون من الأمصاب القحفية (3ء 7 9 10) والأهصاب الشوكية العجزية 
Î 43 3(‏ 


يتآلف هذا الجهازمن الياف وعقد عصبية ويوجد فيه نوعين من الخلايا 
العصبية. توجد آجسام الخلايا العصبية قبل العقدة وزوائدها الشجرية ب2 المادة 
الرمادية لساق المخ والقطع العجزية من الحبل الشوكي. 


د مق وا ت ب 


الها زالعصبي 

توجد ب4 هذه العقد أجسام الخلايا العصبية بحد العقد وزوائدها الشجرية 
وتترك محاور هذه الخلايا العقد لتنتهي 4 عضو من الأحشاء يوجد بالقرب مثها 
لذلك تكون الأعصاب قبل العقد أطول من الأعصاب بعد المقد داخل أعضاء 


الاستجابة. 

أعمال الجهاز نظير ألودي: 

1. يقلل من نبضات القلب. 

2. يسبب انقباض عضلات الأومية الدموية. 

3. يقلل من قطر الشعب الهوائية. 

4. يزيد من سرعة الثنضس. 

5. يزيد من حركة الأمعاء والمحدة. 

6. يزيد من الإفرازات الهاضمة. 

7. يضيق حدقة الحينء ويخفض الجفن العلوي. 

8. يغذي غشاء اللسان المخاطى بألياف للتذوق لاستدرار إفرازه. 
9. يقبض عضلات المثانة ويسبب ارتخاء عضاتها العاصرة. 


رکا 


. يسبب ارتخاء الحعضلة العاصرة المبطنة للشرج وك ذلك بعض العضلات بج 
القولون والمتستقيم. 
1, يسبب ارتخاء عضلات أوهية التناسل وتوسيعها. 


إذن الجهاز المصبي الذاتي يقوم بتنظيم ومراقبة آداء الأعضاء المختافة 
لوظائفها بصورة متزنة ومتوازئةء وهو يلعب دورا كبيراً بإ تنظيم البنية الداخلية 
من خلال تأثيره ب درجة الحرارة وتركيب السوائل وما إلى ذلڪ. 


كما أن الجهازالودي ونظير الودي يقومان بوظائف متعاكسة على نفس 
العضو مما يضمن حالة التوازن لعمل العضو. 


ه874 ]و سسس 


الوجدةالتاعوة إ ‏ س ل e‏ 


الحواس العامة: 


هي الحواس التي تنتشر مستقبلاتها ب جميع أنحاء الجسم السطحية 
والعميقة ولا توجد مجتمعة بے عضو واحد خاص بها. 


وتقسم إلى: 


1. الحواس السطحية: مثل اللمس.» الألم؛ الحرارة البرودة. 
2. الحواس العميقة: وهي نوعان: 


أ حس التوتر العضلي؛ ويرافق توتر الحضلات. ' 
ب. الحس الحركي الوضعي: ويرافق حركة الحضلات والأوتار والمفاصل. 


الحواس الخاصة: 
1( الإبصار: 


تسقط الأشعة المنعكسة عند الشيء المرئي فتمر من البؤيق الذي يقوم بفعل 
المنمكس بالتوسع أو التضيق لتنظيم مرور الأشعة إلى الشبكية. 


وعمندما يقع على الشبكية يثير المستقبلات البصرية فتحول الضوء إلى 
جه ب الحصب البصري حيث تصل فيما بعد إلى الدماغ 2 الفص الخلفضي 
L0e(‏ اccipitia)‏ لتعطي الرؤيا معانيها واستعمالاتها وتفهم معاتي الكلمات 
وتصحيح وضعية الصورة حيث تكون الصورة على الشبكية مقلوبة. 


سا 86| و س 


سسس الجهازالصبي 


2( السمع: 


سماع الصوت ينشا عند اصطدام الموجات الصوتية لخشاء الطبلة فينتجح 
تغيير 2 الضغط على غشاء الطبلة والذدي ينتقل إلى المستقبلات السمحية 4 الأذن 
الداخلية وسرمة الموجات الصوتية تبلغ 344 متراً ع الثائية الواحدة. 


الأذن تحول الموجات الصوتية إلى جهد عمل ينثقل بواسطة الأعصساب 
السمعية إلى قشرة المخ (الفص الصدهي الأعلى), 


وتستطيبع الأذن أن تدرك صوتاً بذبذبة لا يقل عن 16 ذبذبة ب2 الثانية 
وأعلى ذبتبة يمكن سماعها هي 3000 ذبذبة 2 الثاتية. أما أفضل ذبذبة فهي 2700 
2 الثانية الواحدة. 


3) التذوق: 


توجد على اللسان مستقبلات الذوق وهي عبارة عن حبيبات أوبراغم أو 
حلمات عددها حوالي 10000 مستقبل. 


أنواع التذوق: 


أ. المواد الحلوة توجد مستقبلاتها على رإس اللسان. 

ب. المواد المالحة توجد مستقبلاتها على الجزء الأمامي لظهر اللسان. 
ج المواد المرة توجد مستقبلاتها على ظهر اللسان الخلفي والحنك. 
د. المواد الحامضة توجد مستقبلاتها على جانبي اللسان والحتنك. 


ویلاحظ آن براعم الذوق ليست خاصةء فأي توع منها يمكن أن يتذوق آنواع 
الذوق كلها ولكن بدرجات متفاوته. 


u‏ ووې او ل 


الوحلةالتاسوة و 


آلية التذوق: 


لكي يحدث الذوق يجب أن تكون المواد مذابة 4 اللعاب وكلما زادت درجة 
الذوبان زادت درجة إثارة براعم الذوق. فملامسة المادة الذائبة لأهداف براعم الذوق 
تخلق جهدا كهريائياً عندما يصل إلى مستوى عتبة الدوق يشتقل من المستقبلات 
إلى هصب الذوق. 


العموامل المؤخرة على الذوق؛ 


1. تركيزالادة المذابةء 

2. المساحة المتأثرة (كلما كانت المساحة أكبر كان الذوق آكبر). 

3. الحرارة: افضل درجة حرارة للذوق بين 40-30 م. 

4 التكيف: يتكيف الشخص بسرعة مع حاسة الذوق وترتضع عتبة التذوق فمغلاً 
بعد أكل حلويات إذا شرب الشخص شاي شعرأن حلاوته قليلة. 

5. اختلاهات فرديية بين الأشخاص: فبعض الأشخاص يشرب كوياً من الشاي 
صع 3 ملاعق سكرواليعض يعتبر ذلك زائدة الحلاوة والبحض يعتبرها 


4( الشم: 

توجد مستقبلات الشم 2 مخاطية الأنف الشمية الواقعة ب4 الجزء الأهلى 
للحاجزبين فتحتي الأنف وعددها حوالي 10 - 12 خلية مستقبلة تحاسة الشم 
كل منها يحوي 10 - 20 من الأهداف الصغيرة. 

قستجيب اشستقبلات الشمية للمواد التي تلامس المخاط» وعتبة الشم 
ليست واحدة لجميع الموادء ويستطيع الإنسان أن يميز ما بين 2000 - 4000 رائحة 
مختلفة بسبب وجود مستقبلات خاصة لكل راثحة. 


س 4v‏ 100 و ا 


سس4 الجهازالصبي 


آلية الشم: 


يجب أن تكون المادة غازية تذوب بل السائل المغرز 2 الأنف ينتج مرڪب 
جديد يحدث فرق ب الجهد للمستقبلات وعندما يصل هذا الجهد إلى عتبة الشم 
تنتقل إلى قشرة المخ حيث يساعد £ عملية التذوق لبعض المواد مثل البصل. 


ويمتاز الشم بسرعة التكيف فالإنسان الذي يوضع ب مكان رالحته شديدة 
الكراهية سرعان ما يقل إحساسه بها وشمه لها. 


فسلجة الإ حساس والحواس: 
Physiology of the Sense Organs and Sensation:‏ 


من أهم وظائف الأجسام الحية هي معرفة التغيرات التي تحدث 4 محيطها 
الداخلي والخارجي» وتسمى هذه التغيرات: المنبهات 51۲018 والحجرات التي تثبه 
بهذه التغيرات تسمى الحجرات الحسية أو حجيرإت النقل ۸۴٥0p0١ ١۵119‏ وهنه 
تتحسس مختلف التغيرات 4 محيط الجسم الخارجي والداخلي» فتتاثر بهاء وتولد 
جهد عمل توصله إلى الألباف العصبية المتصلاة بهاء على شكل نبضات عصبية تنتقل 
خلال الألياف إلى الجهازالعصبي المركزي ليتعرف عليهاء ويقررالإجراء المناسب 
الذي يتخذه بشأنها. وقد تصسل بعض هذه الحواس حد الإدراك ولكن معظمها لا 
یدرف 


وقد تتجمع حجيرات الثقل بے مجموعات تختص كل منها بقابليتها على 


التثبه بثوع معين من المنبهات وتكون هذه التجمعات أعضاء الحس (الحواس) 
„Sense Organs‏ 


هاورو 


الوحلاةالتاسوة ج سس س 
:Types of Receptors تںlaتkl pli‏ 


المستقبلات على أنواع يختلف كل منها على الآخرشكلاً وتركيباً 


ويتحسس كل منها ينوع وإاحد من المنبهات» ولذا فتصنف المستقبلات إلى الأنواع 
التالية: 


حسب طبيعة النبه الذي تتمسس له: 


Mechanical Receptors aيكيناکیملا الستقبلات‎ )1 


هي التي تتحسس للتغيرات الميكانيكية ‏ محبط الجسم وتشمل: 


5 


مستقبلات اللمس :14٥ [1١ ۸٠٥60٤0۲۶‏ وتوجد ب4 الجلد عادة وهي هلى 
آنواع عدة. 

مستقبلات الأنسجة العمبقة Peep "issue Recep ٤0۲8‏ : أو المgستقبلات‏ 
الذاتية Proprioreceptors‏ وتتحسس الضغط العميق او شد النسيج أو 
تقلصه كما 2 العضلات والأربطة هند حركة النسيج كما بے المفاصل. 
مستقبلات السمع ۸٤٤٤0۲١‏ 11)0۲ 4 تتحسس للاهتزازات الصوتية 
وهي موجودة 2 الأذن. 

مستتقبلات التوازن :Egulibrium Receptors‏ وثتحسس تحركة 
الجسم واختلاف وضعه وهي توجد ب2 التيه ا٤٣۲1‏ ط4 . 

مستقبلات الضغط ٧84۲0۲۵١١۵۲0۲۶‏ وتتحسس بزيادة الضغط الدموي 
وتوجد ب جدران بعض الأوعية الدموية مكشريان الأبهر والجيب السباتي. 


س{ 1907 و u‏ 


سسس الجهازالصبي 


2) مستقبلات الحرارة 015)صıThermorecep‏ 
وتتحسس بالتغيرات الحرارية المحيطة للجسم؛ وهی على نوحین: 


أ. مستقبلات البرودة P0۲58عءء۸‏ 00[4: وتتحسس بدرجات الحرارة الواطئة 


ب. مستقبلات الدفء 0۲۶) ۸e٥‏ ط٤"‏ ¥؛ وتتحسس بدرجات الحرارة 
العالية نسبياً. 


:Nocireceptors Jآibږ%N1 مستقېلات‎ (3 


وهي المستقبلات التي تتحسس بكل تخريب أو أذى يصيب أنسجة الجسم 
وهنە in Re p†0۲8‏ مستقبلات الألم . 


4) مستقبلات الضوء ٤0۲8‏ صPhotorecep:‏ 

وتتحسس بالتغيرات الضوئية بے محيط الجسم. 

5) المستقبلات الكيماوية :Chemoreceptors‏ 

وهي المستقبلات التي تتحسس بالتغيرات الكيماوية بل محيط الجسم» وتشمل: 


.Smel] Recept0rS مستقبلات إثم‎ .1 

ب. مستقبلات الذوق Taste Recep)‏ . 

ج. مستقبلات الأوکسجین 0۲۶٤۴١0×۲۴:؛‏ التي تتحسس باختلاف ضغط 
الأومكسجين به الدم أو 4 الأنسجة. 

د. مستقبلات ثاني اوکسید الکریون 0۲8)ط۵٥3۲00×۷۳۵٤:‏ التي تتحسس 
باختلاف ضغط ثائي أوكسيد الكريون 2 الدم أو 2 الأنسجة. 

ه. المستقبلات الارتشاحية :08710۲۴۳۴0۲١‏ التي تتحسس بارتفاع أو 
انخفاض الضخط الارتشاحي للدم أو لسوائل الجسم . 

ه9 وس 


الوحدةالتاسوة سسس 
وهشاك مستقبلات كيماوية خاصة تتحسس بالجلوكوزوالحوامض 
الأمينية وباتحوامض الدهنية 4 الدم وتوجد متل هذه المستقبلات سے تحت الهاد. 


هناك تصنيف آخر للتغيرات يستند على موقعها ب الجسم وهي: 
1) الستقبلات الخارجية التي توجد على سطح الجسم الخارجي وتشمل: 


أ مستظبلات الجلد. 
ب. مستقبلات البعد. 
ج. الستقبلات الكيماوية. 


2) المستقبلات الداخلية: 
وثتواجد على السطوح الداخلية للجسم. 
3) المستقبلات الوسطية: 
وتتواجد 4 أنسجة الجسم المختلفة وتتحسس بالتغيرات المتعددة التي 


تحدث ب2 المضلات المخططة وا لأوتار وآليته وتسمى بمجموعها المستقبلات الذاتية 
وتشمل هذه المجموعة الضغط العميق أو مستقبلات شد الأنسجة. 


سس 194 و سسس 


سس سس سس سس سسس التكوي ن التش ريحي للاهضاء التناسلية 


الوحدة العاشرة 
التكوي نالتشريح ي للأعضاء التناسلية 


1) الجهازالثناسلي الأنثوي؛ 


يتكون من أعضاء خارجية وداخلية. 


الاعضاء التناسلية الاتثوية الخارجية 


.١‏ الأعضاء الخارجية: 
وهو عبارة عن مجموهة أعضاء تحيط بفتحة المهبل وتتكون من: 
العانة: 


مرتفع مغخطى بالشعرء يوجد حوله ثنيات المغبن» بشكل الشعرعند الراة 
البالغة شعلا أفقياً ولا يوجد عند الطفولة ويقل عند الشيخوخة إن نمو الشعرهو 
إحدى مظاهر الہلوغ للأئثى. 


.)] 41a Ma 04( الشفرین الکبرى:‎ * 
.)_41a M1¬0۲3( الشفرين الصغرى:‎ ٠ه‎ 
.)Clit018( الېظر؛‎ 


E f ÛC eee 


الوجدالعاشرة ج سسس 
البظر: طولىه حوالي 2.5 سم اي 1 إنش ويتكون من أنسجة تتقلص 
وتتحقن بالأوعية الدموية هندما تتهيج المرأة أثناء الجماع. 


غشاء البكارة :)E]۷50€7(‏ 
وهو بمختلف الأشكال وغير كامل عادة أي به فتحة تسمح بمروردماء 
الدورة الشهرية للمراة ويمكن آن يتمزق أثناء الجماع الأول ولكنه تبقى منه بقايا 
بعد عدة مرات چماع. 
غدة بارڈوgıl :(Bartholin”s Gland)‏ 
وتقع على جانبي المهبل وتفرزمادة مخاطية تساعد أخناء الجماع. 
فتحة القناة البولية؛ 
وتقع أسفل البظر. 
ب. الأعضاء الداخلية: 
امهل ٣3(‏ 1چ ۷): 
ويبدا بفتحة محاطة بغشاء البكارة تؤدي إلى الرحم ومبطن داخليا بالجالد 


الذي يكون على شكل طيات وطوله حوائي 10 سم ولديه القابلية لأن يمط ويصبح 
أطول عند الجماع والولادة. 


008G‏ و س 


التكوي ن النشريمي للأهضاء التناسلية 


الاعضاء التناسلية الانثوية الداخلية 


:)€ ter us) الرحم‎ 


وهو يشبه شكل الإجاصة المقلوبة وطوله 7.5 سم وعرضه 5 سم ویہدا بعنق 
الرحم (×001۷1) ثم جسم الرحم. يبطن الرحم طبقة خاصة تدمى بطانة الرحم 
)En 0me] (‏ وهذه تتخن قبل مجيء الدورة الشهرية ثم تنساقط أثناء 
حدوث نزيف الدورة الشهرية لتتكون بد لها طبقة جديدة. 


قناتا شالوب (فتاتا الرحم( :Fallopian tubes‏ 


وتمتد كل منهما من جسم الرحم إلى المبيض وطول كل منهما حوالي 
1 سم وتنتهیان باهداب ike ۴0٥688‏ - ۵۲ع ۴1۸ ویمشل ڪل انہوب القناة 
الموصلة بين الرحم والمبيض باتجاه تجويف الرحم الداخلي, إن عملية الإخصاب 
ويداية تكوين الجنين تكونان به قناة فالوب. 


ووو ا 


الوحدةالماشرة 


مقطع تشريحي عرضي لحوض انث 


البیض (ا0۷2): 


وهما اثتان يقعان على جهتي قناة فالوب. يتكون كل منهما من القشرة 
الخارجية التي تحتوي على البويضات وجزء داخلي يدمى 113ا0 18 وبينهما توجد 
الأوعية الدموية والأعصاب. يقابل البيض الخصية عند الرجل وينتحج المبيض 
هرمونين اساسيين هما الأستروجين والبروجسترون. 


الدورة الشهرية: 


إن الدورة الشهرية الطبيعية لآي آنسة أو سيدة تحصل بواسطة هرمونات 
تفرزمن مناطق مختلفة من الجسم ندكر لك أهمها: ج قاعدة الدماغ توجد غدة 
تدهی الهیبوٹالاموس 2111218 هم ر۸ تفرز هرمون (61883) وهنا یحفز إفراز 
هرمونين آخرين من غدة اسفل الهيبوخالاموس 21210108 طا0م ر[ تدعى الخدة 
النخامية G11‏ ۷ا Pt uit a‏ وهذان الھرمونات ھما ۴8¥ & 8[ اللذان ٹھما 
تاثير مباشر على المبيض حيث يساعدان على تكوين البويضة ونضجها وتحريرها غ 


ج ج 0ن ر و تت 


سسس سس سس4 التكو ن القش ريحي للأعضا والتناسلية 
منتصف الدورة الشهرية تقريباً لتصبح صالحة للإخصاب. تمر البويضة المخصبة 
بقناة فالوب» فإذا حدث الإخصاب انتقلت البويضة المخصبة لتستقر 4 بطانة 
الرحم» ثم ينمو الجنين ولذا فإن انسداد إحدى قناتي فالوب أو كلاهما يؤدر 
بالتأكيد على الحمل. وكذلك فإن اضطراب إفرازأو قلة إفرازاي من الهرمونات 
آئفة الذكر يؤدر على عملية الإخصاب, 


4 بداية الدورة يكون هرمون الاستروجين منخفضاً كَثيراً (€7 ع80 0) 
وعلی هذا الأساس یفرز هرمون 62838٤‏ لیحفز بدوره إفراز هرموني F۴8۴] & 1٤‏ 
اللذان يحفزان المبيض للبدء بإنتاج البويضات. وعندما تتكون البويضة تفرزهرصون 
الاستروجين وييد! ارتفاع هذا الهرمون 4 الدم تدريجيا. ول هذه الفترة تكون وا حدة 
من البويضات مستعدة للنضوج أكثر من سواها وتبدأ بالنمو بسرعة وتفرز هرمون 
الاستروجين بكمية أكبر. إن ارتفاع نسبة هذا الهرمون يقلل من إفراز & ۴8۴۸ 
.LH‏ 


هذه البويضة eإ٥ااه ٣۴‏ أصوnأص‏ 0( تستمر 2 النمو لأنها تكون معتادة 
على النمو رغم قلة إفراز هرمون ۴5۴١‏ وبك الخالب تكون هذه هي البويضة الناضجة 
التي يكون لديها استعداد للإخصاب. إن ارتضفاع نسبة هرمون الاستروجين يساعد 
على نضوج البويضة أمكثر وأاكثر وكذ لك يساعد على نمو بطائة الرحم» ويستمر 
ارتضاع هرمون الاستروجين حتی یصل إلى مرحلة يؤدي فيها ارتفاع مفاجىئ به نسبة 
8[ 2 منتصف الدورة تضريبا. وهذا الارتفاع ب4 نسبة 1۲1[ يساعد على النضصوج 
النهائي للبويضة داخل الحويصلة الكبيرة وبعد 36 ساعة من هذا الارتفاع 4 نسبة 
8[ تحصل الإباضة وتكون البويضة مستعدة للإخصاب, وة الدورة الطبيعية 
المنتظمة يكون موعد ارتفاع هرمون 1٨‏ هو يوم 12 والتبويض بك يوم 14 (الضترة 
الطبيعية لكل دورة تحدث بعد 26 يوم "12 + 14 = 26") وبعد أن تتحرر البويضة 
تنكمش الحويصلة لتكون الجسم الأصفر 2 الجزء الخارجي للمبيض )۳012۷S‏ . 
10181١(‏ الذي يستمر بإفرازهرمون الاستروجين, إضافة إلى هرمون آخريدعى 
البروجسترون. ويممل هرمون الاستروجين والبروجسترون معاً لتقليل إفرازهرموني 
۴S1 & LH‏ من الغدة النخامية؛ فإذا حصل إخصاب للبويضة يستمر الجسم 
e Û‏ 


الوحلتالفاشرو و س 
الأصفر (وهو الجسم المضمحل عن البويضة الغير مخصبة) ب2 النمو وإفرازهرموتي 
الاستروجين والبروجسترون لتحضير بطانة الرحم لاستقبال البويضة الملخصية 
وبحد الشهر الثالث للحمل يختضي الجسم الأصفر وتبدا المشيمة ۴1400۸13 بإفراز 
هرموني الاستروجين والبروجسترون. ولكن إذا لم يحصل الحمل يضمحل الجسم 
الأصفر بعد عشرة أيام من الإباضة ويسدأ هرمون الاستروجين والبروجسترون 
بالهبوط» ويعد حوالي أسسبوعين تنسلخ بطانة الرحم وتحدث السدورة الدموية 
الشهرية. 


إن هبوط نسبة هرمون الاستروجبن والبروجسترون يؤدي إلى ارتضاع نسبة 
هرمون 608۴ وتبدا دورة شهرية جديدة. ونود الإشارة هنا إلى أن كل حويصلة 
ما۴111 تحتوي على سالل 4 دا خلها تبحيط بالبويضة. و2 بداية الدورة الشهرية 
تكون الحويصلة صغيرة؛ ولكن ب وقت الإباضة يكون حجمها حوائي 16 - 26 مللم. 
وهذه الزيادة هي عادة بسبب زيادة السائل داخل الحويصلة ويمكن ملاحظة نمو 
الحويصلة بواسطة جهاز الا لتراساوئد. 


وعندما تبدا الحويصلة بالنمو تكبر البويضة كذلك داخلها وحوالي 36 
ساعة قبل التبويض تنمو بسرعة كبيرة. ويمجرد حدوث ارتضاع ب4 نسبة 1۲٩‏ يؤدي 
ذلڪ الارتفاع إلى الإباضة. آما بالنسبة إلى التخيرات التي تحدث 4 بطانة الرحم 
مع الدورة الشهرية فإن بطانة الرحم تتحضز بهرمون الاستروجين وتصبح اكثر 
سمکاً وهذا ما يسمی ب ٨1388‏ 2۲0118۲31۷۵. آما ب الجزء الثاني من الدورة 
يعمل هرمون البروجسترون إلى زيادة سمك بطاتة الرحم مع زيادة تزويد بطانة 
الرحم اندم وتيدا الخد الموجودة بإفراز مادة مخاطية مغذية تساعد بطانة الرحم 
علسى تقبل البويضة المخصبة وتسمى هنه المرحلة ۶1388 اهاه ۲ه8؛ وإذا لم ' 
يحدث الحمل يتحلل الجسم الأضفروينخفض مستوى الاستروجين والبروجسترون 
مما يؤدي إلى انسلاخ بطانة الرحم» وتحدث الدورة الشهرية. 


سد 202 و ا u‏ 


سسس ) التكوي ن التشريج ي للأهضاءالثناسلية 


Ovutatory Cycia 


HB MBM WO #H MM om 
و‎ 


Foficular phase 


Hypathriamio 


pituftary 


Endometriom 


Estegan (pgm) 


EH stg 
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متغيرات الدورة الشهرية 


سه 203 


الوحدةالفاشة و 

عند الولادة يحتوي كلا المبيضين على حوالي 2 مليون بويضة وتبقى 
البويضات 4 حالة سبات لحين سن البلوغ وتتلاشى اغلبها (تضمر) (aأءع٣۸)‏ 
ولهذا يتناقص العدد إلى 400,000 عند البلوغ وعملية الاضمحلال أو التلاشي هذه 
تستمر طوال عمرالسيدة حتى أثناء فترات الحمل واثناء كل دورة شهرية تبدا 
حوالي (20) بويضة بالنمو ولكن واحدة فقط تصل مرحلة النضوج والباقي 
يتلاشى. إن هناك عوامل تؤشر على معدل اضمحلال البويضات طوال همر السيدة 
بعضها وراتي بفعل الجينات؛ ويحضها بسبب موامل بيئية معينة مشل التمرض 
للإشعاع؛ بعض الآدوية والتدخين» ولهذا يختلف عمر سن الياس أي توقف الحيض 
والتبويض من سيدة إلى أخرى. تبلغ السيدة سن الياس حين تضمحل جميع 
البويضات. 


ما هي الحويصلة (الجراب) [e‏ نا۴01 ۹9 


هي عبارة هن ڪيس مملوء بسائل ويحتوي على البويضة. 


الجراب الناضح عثد المراة 


1ء سائل جرابي. 2. ركام بيضي (إكليل مشع). 3. طبقة شفافة. 4: ثواة 
5. خلية بيضيه 6. صتدوقه خارجية 7. صندوقه داخلية 8. خلاپا حبيبية 


4و سے 


س سسس سسس سسس التکورن الت رهي الاهضا و التناسلية 
كيف تتحرر البويضة ۹9 

عندما يرتفع هرمون 111 4 جسم المراة بفرز من الغدة النخامية 4 الدماغ 
ويؤدي هذا الارتفاع إلى حدوث ما يشبه الثقب 2 غشاء الحويصلة وتخرج البويضة 
لتلتقط من قبل طرف قناة فالوب. 
ما هي الدورة الشهرية المنتظمة: 

هسي الدورة التي تتراوح مدتها عادة بين 34-26 يوم ابتداءٌ من أول يوم 


الدورة لحين حدوث الدورة اللاحقة الأخرى. وتستمر حوالي 5-3 أيام بمعدل نزف 
رحمي متوسط. 


هل ان الدورة المنتظمة تحني بالضرورة ان عملية التبويض حاصلة 44 


غالبا تعم» ولكن هناك بعض الاستثناءات التي تنمو فيها البويضة بشكل 
غير مكامل ولكن ما زال لديها القدرة على إفرازالهرمونات التي تحدث التخيرات 4 
بطانة الرحم وتؤدي إلى حدوث الدورة الشهرية ويشكل عام فإن الدورة غير المنتظمة 
تعني على الأهلب دورة غير مخصبة أي أن عملية التبويض لم تحصل. 


2) الجهازالتناسلي الذكري: 

يتكون من القضصيب )۴٥٣15(‏ والخصيتان (188ء1اء1) وغدة البروستاتا 
والحويصلات المنوية. 
أ الخصية؛ 

وهي التي تنتح الحيوانات المنوية 50108 وتفرز هرمون المذكورة 


التيستوستيرون. توجد الحيوانات المنوية 4 نوات دقيقة تدعى الأنابيب المنوية 
esاubu" 8eminiferous‏ والتي تكون منحنية على بعضها ومتجمعة. 


ل 20و 


الوحلةالعاشة و سسس 

تتحد هذه الأنابيب الدقيةة لتكون قنوات أكبر تتحد لتكون قناة واحدة 
البربخ iS‏ ص لم5 الذي يكون آيضا نويا ولو افترضنا آنتا فتجتاه توصت 
طوله إلى حوائي 6 م. تمر الحيوانات المثوية خلال البربخ وعندما تصل الحيوانات 
المثوية نهاية البربخ تكون قد نضجت تماما ولديها القدرة على الحركة والإخصاب. 
يتحد اليربخ مع قناة تدهى قناة ناقلة 002۲21٥8‏ ۷48 وهي عبارة عن أنبوب 
سميك يمكن إحساسه 2 كيس الخصية عند معظم الرجال. هذه القناة الثاقلة 
تتحد مع حويصلة تدعى الحويصلة الحتوية #اءزوه۷ [ه«نصطع؟ (التي يتم فيها 
صذاعة قسم من السائل المنوي) ويتم نتيجة لذ لك الاتحاد ما يسمى بقناة القذف 
Ej eeu atory Duct‏ التي تمر خلال غدة البروستات 61214 ۴۲٥48‏ وتفتح 4 
شناة اتېول e114‏ ]0 . 


مقطع تشريحي 4 الخصية 


ب. القصضيب: 


ویتکون مسن جسیم اسفنجي وهو المسؤول عن القدرة ملى الانتصاب ويداخل 
القضيب يوجد قناة تدهى قثاة البول 0۲0۲۲0۳١3‏ (قناة مشتركة للبول + الحيوانات 
المنوية). 
س 00( و ل س 


سسس التكوي ن التشريح ي للأهضا , التناسلية 

إن هرموني الغدة النخامية 1۴ & ۴8S8‏ اللذين يفرزان عند المراة كما 
أسلفنا بفرزان ذلك عند الرجل ویكون إفرازهما تحت تأثير هرمون R8‏ «6 
الذي يفرزمن قبل غدة الهيبوشالاموس (تحت الدماغي( (Rypothalamus)‏ 
كما عند المراة تماما 


وعند الرجل يقوم هرمون ۴5S8‏ بتحفيز الأنابيب المنوية usاSeminfer0(‏ 
(sه‏ 1ا" لإنتاج الحيوان المنوي. أما هرمون #8 فيحفز خلايا معينة 4 الخصية 
تدعى ٣1١‏ وال رع[ لإفرازهرمسون التيستوستيرون عند الذكر 
.)]"estosterone(‏ إن هذا الهرمون بالإضافة إلى أته يساعد على ظهورصفات 
الرجل الذكرية الخارجية قإثه يساعد على إنتاج الحيواتات المئوية. 


يتكون الحيوان المنوي من الرأس (1620) الذي يحتوي على الجينات اي 
عوامل الوراثة وجزء وسطي يسمى الرقبة )8٥(‏ التي تعطي الطاقة اللازمة 
للحيوان المنوي للحركة والذيل ([111) والذي يساعد ملى دفع الحيوان المنوي 
للحركة؛ والذيل (۳311) والذي يساعد على دفع الحيوان المئوي داخل القناة 
التناسلية الأنثوية. 


وتود الإشارة هتا إلى آن الرجل يبدا بإنتاج الحيوانات المتوية عند البلوغ 
فقط بخلاف المراة التي تولد ومبيضها يحتوي على البويضات. 


يستغرق حوالي 60 يوم لاإدتاج وحوالي 10 - 14 يوم للمرورخلال 
القنوات التناسلية النكرية .(Epididymis Vas Deference)‏ 
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الوةالمارة و س 
ما هي كمية السائل المنوي أثثاء عملية القذف 01!ا دا 4u‏ ز8 ٩‏ 

یتراوح بین 1 -6 ملم. وعند القذف يكون السائل المئوي لزجاً لكن سرعان 
ها يتحول إلى سائل ب4 القناة الأنثوية التناسلية 
(امهبل). 


Heptcomek eof 


ويستخرق ذلك حوالي 20 - 30 دقيقة. 
ويستغرق اختراق الحيوان انوي للمادة المخاطية غ 


عنق الرحم حوالي دقيقتين. 


كم يعيش الحيوان المنوي داخل الأعضاء 
التناسلية للمراةة 


رغم أن الجواب الأكيد صعبب؛ ولكن يمكن 
ملاحظة الحيواتات المنوية به المهبل حوالي 16 ساعة 
بعد الجماعء ويمجرد أن يختزق الحيوان المنوي عنق 
الرحم وأنبوب الرحم يبقى حوالي 4-3 أيام. 


الحيوان انوي الطبيعي 


حالة الامتناع .عن القذف فإن الحيوانات o‏ 
المنوية لن تعيش إلى الأبد وتفقد مع مرو ر الزمن قدرثها على الإخصاب ثم تضمحل. 
كذ لك فإن بقاء عدد كبير من الحيوانات المنوية ب حالة الامتناع عن القذف 
يؤدي إلى زيادة عدد الحيوانات المنوية القديهة؛ أي بتعبير أدق الأكبر شنا وے هده 
الحالة بالرغم من ان التحليل للسائل المنوي قد يشير إلى ارتفاع 4 عدد الحيواتات 
المنوية إلا أن توعيتها تكون سيدة ولهده الأسباب فإن الامتناع عن الجماع لا يحسن 
بالتالي القدرة على الخصوية. 
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هل يؤثر المرض على الحيوانات المنويةه 


إن أي مرض مهما کان بسیطاًء حتی وإن كان التهاب اللوزتين مثلا قد 
يخفف عدد الحيوانات المنويةء ولأن الحيوائات المنوية تحتاج كما أسلفتا إلى حوالي 
74-0 یوما لإنتاجها فإن آي مرض يؤثر على عملي الإنتاج ومن ذلڪ نستنتج 
أنه من الخطا الحكم على تحليل واحد فقط للسائل المنوي» ويجب إعادة التحليل 
عدة مرات خلال أشهر للتأكد من صصسحة التحليسل وتشخيص الخطأا إن وجد 
ومعالجثه. 


إن الد خين يؤدي إلى قلة عمدد الحيوانسات المنوية وتقليمل الحركهة؛ آما 
بالتسبة لتناول الكحول فإن الإفراط 4 تناوله يؤدي إلى نقص إنتاج الحيوانات 
المنوية ويؤثر بطريقة غير مباشرة من خلال تأثيره على هرمونات الذكورة على 
قدرة الرجل الجئسية بحيث يؤدي إلى تقليل هذه الشدرة وبالتصالي إلى العجز 


الجنسي. 


هناك بعض الأدوية التي تؤثر فعلا ولذا يجب التوقف هن أخذها واستبدا لها 
ببدائل لها نفس المفعول الدوائي ولكن لا تؤثر على إنتاج الحيواتات المنوية ويتم 
كل ذلك بإشراف الأخصائي المعالج. ونود الإشارة هنا إلى أن بعض الأدوية التي 
تؤدي إلى الإدمان مثل المورفين قد تؤثر على الخصوبة (المورفين مسكن قوي لكن 
الزيادة منه تؤدي إلى الإدمان» مضاره أكثر من مثافعه). 


العادة يتم الحمل وقت الإباضة الذي هو مادة منتصف الدورة الشهرية 
وقد يكون وقت الإباضة مختلفاً عن ذلك ولكن هذا هو الاستثناء وليس القاعدة. 
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